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Allgemeine Zusammensetzung der Faeees 
und Methodik der Untersuchung. 



An der Zusammensetzung der Faeees betheiligen sich Substanzen sehr 
verschiedener Herkunft, die man in folgende Gruppen gliedern kann: 

1. Nahningsreste, und zwar 

a) Unperdaaliche Bestandtheile der Nahrung (Nahrungsschlacken). 

b) An sich verdauliche, aber aus irgend einem Grunde nicht re- 
sorbirte Bestandtheile der Nahrung (Nahrungsreste im engeren 
Sinne). 

2. Reste der in den Verdauungsschlaueh ergossenen Secrete. 

3. Producte der ZorsetzungsvorgÜngc innerhalb des Darmkanals (ein- 
schliesslich der sie bedingwclen Mikroorganismen). 

4. Geformte und ungelormte Producte der Darmwand lausj<cr den sub 2 
aufgeführten Secreten). 

5. Zufällige Bestandtheile. 

Es ist nicht müglich, eine scharfe Gren/e zwischen |iliysiologischer und 
pathologischer Zusammensetzung der Faeees zu ziehen, etwa in der Art, dass 
man die unter 4 und 5 aufgeführten Thcilc als pathologische den unter 1 bis 3 
Ronannten als normalen gegcnübersteUl. In jedem einzelnen Falle hängt die 
Beurtheilung dessen, wa.s in den Excremenlcn krankhaft oder normal ist, von 
einer Summe von Faktoren ab, als da sind: Zusammensetzung der Kost, Art der 
Nahrungsaufnahme, individuelle Leistungsfähigkeit des Darmes, Schnelligkeit der 
Passage u. s. w. Im Folgenden sollen nur einige fundamentale Tbatsachen kurz 
erwähnt werden. 

1. a) Nahrungschlacken. Als absolut unverdaulich sind von den mit 
rder gewöhnlichen Nahrung eingeführten Stoffen nur sehr wenige zu bezeichnen, 
[nämlich: Hornsubstanzen, verholzte, verkorkte und cutinisirto Cellnlose, Harze, 
^ Wachsstoffe ; von den aussergewohnlich eingeführten mehrere: Chitin, gewisse 
organische und anorganische Salze etc. Relativ unverdaulich, d, h. nur von einem 
f der Hauptverdauungssafle angreifbar oder nur unter Zuhilfenahme der Mikroorga- 
I nismen löslich, sind: collagenes Bindegewebe >), Graten, Knochen^) (nur im Magen- 
paaft löslich), \uclein*) (nur im Pancreassaft löslich), Cellulosc. Im weiteren 



1) Kühne, Verii. d- naturliisU.r. Vcroina m Hoidolh.Tg, N. F. 

3) KoQl Fabf r. Berl. iliu. WwhenBohr, 1898. No. .15. 

i) A. Schmidt, DciitscIiH iiiedinn. Wm'hi'ii.-^i-lir. WM. S«. 4-1 

d. a<hiaiilt, Hin P»«» <1m HonHihEH. 
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Sinne versteht inaii unter Nahriingsschlacke» auch die Roste aller schwer ver- 
daulichen Stoffe, sei es nun, dass diese an die chemische oder an die mechanische 
Thätigkeit des Verdauungsschlauches besondere Ansprüche stellen. Dahin ge- 
hören Knorpel, elastisches Gewebe, zähes Fleisch, rohe Stärke, Fette mit hohem 
Schmelzpunkt u. a, 

1. b) Nahrungsreste. Für eine grosse Zahl der gebräuchlichen Nahrungs- 
mittel ist durch die Versuche der Münchener physiologischen Schule die Ausnutz- 
barkeit im normalen menschlichen Darme feslgestelit worden. Die Untersuchungen 
sind alle in der Weise ausgeführt, dass der Versuchsperson die jeweilige Speise 
an mehreren aufeinander folgenden Tagen altein oder in vorwiegender Menge ge- 
reicht und der auf die Versuchstage fallende Koth mit der Nahrung verglichen 
wurdet- Als allgemeines Resultat hat sich dabei ergeben, dass von aufge- 
schlossenen Nahrungsmitteln selbst über das Hedürfniss hinausgehende Mengen 
fast ohne Verlust aufgenommen werden. Grössere Nahrungsreste treten in den 
Faeces nur dann wieder zu Tage, wenn bei aufgeschlossenen Nahrungsmitteln 
die Assimilationsgrenze überschritten wurde oder die Nahrungsätoffc in nicht ge- 
nügend aufgeschlossener, d. h. Tür die Verdauungssafte schwerer zugänglicher 
Form gereicht wurden. Für die Menge der unverdaut wieder abgehenden Nah- 
rungsreste sind aber weiterhin noch folgende zwei Momente von nicht zu unter- 
schätzender Bedeutung: das Misch ungsverhältniss der einzelnen Nahrungsstoffe in 
der Kost^} und die individuelle Leistungsfähigkeit des Verdauungsapparates. 

2. Reste der in den Verdauungsschlauch ergossenen Secrete. 
Ueber die Gesammthi'it der hier in Frage kommenden .Stoffe giebt uns die Unter- 
suchung des sog. Hungerkothes Anhaltspunkte, Doch darf nicht vergessen 
werden, dass derselbe nur einen Minimalwerth darstellt, insofern bei Nahrungs- 
zufuhr natürlich auch mehr Verdauungssäfte abgesondert werden als im Uunger- 
zustande^). Von Einzelheiten ist zu erwähnen, dass im normalen Kothe wr- 
wiegend Gallenreste und von der Darmwand abgesonderte Bestandthoile wieder- 
erscheinen. Vom Magensecret findet sich Pepsin nur ausnahmsweise*), und das 
constant vorhandene diastatische Ferment stammt wahrscheinlich nicht aus dem 
Pancreassaft, sondern ebenfalls aus dem Darme^}. Die Gallereste sind normaler 
Weise nur Cholesterin, etwas Cholalsäure und Farbstoffe. Von der Darmschleim- 
haut werden geliefert; Fettkorper und organische Salze^l (Fe, Ca u. a.). 

3. Mikroorganismen und Producte der Zerse t zun gs Vorgänge. 
Dass die Mikroorganismen und ihre Zerfallsproducte einen erheblichen Theil der 
Faeces ausmachen, ist zuerst von Woodward'') betont worden. Genauere Bestim- 
mungen liegen nicht vor, doch kann man sich von der Thatsache leicht überzeugen. 
Zweifellos ist auch der Gehalt der Faeces an Bakterien und Kokken einem 
grossen Wechsel unterworfen. Die Zersetzungsprocesse betreffen vorehmlich die 
Kohlehydrate und die Ei Weisskörper. Aus den erstcren bilden sich durch Gäh- 
rung und gelangen in den Koth: flüchtige Fettsäuren, Milchsäure, CO,, Ha, CH^, 
aus letzteren liefert die Fäulniss: Indol, Phenol, Scatoi, NH^, HjS u. a. Fette 
werden anscheinend nur in geringem Grade zersetzt. Als Producte bakterieller 

1) Ein L'ebcrblick über die Ergebnisse findet sieb bi'i HuhniT, HandbucL rlt-r Kniüb- 
riing^lherapie von y. Lffdcn. Berlin 1897. S. 115. 

2) Siehe Rosenheim, An-Uiv f. d. ges. I'hj-üiologii-. 46. 1890. S. 422, 
S) Hioder, Zdlschr. f. Biobgie. 30. IBM. S, 378, 

4) Nach im Labonttorium der medie. Klinik xu Bonn Kooutuhti'u Buub.vlitungi'n. 

5) Struaburger. Deutsi-bcs Archiv f, kUoisi-he Medicm. 67. l*«). 

6) Knbcrt und K«^h, Dcnlsohr mMif. Wocbonsebr. 1894. iV. 47. 

7) Tbl- lucdical and surgicnl his(..n uf ih- ffni ..f 11k rcK'lliou. l'iirt II. \ol, 1, 
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Thätigkeit niüsstn auch die Bildung von HydrobiÜrubiii aus Bilirubin sowie die 
Reduction gewisser medieamentös eingeführter Substanzen, schliesslich die seltene 
Bildung von Dianiinen aufgefasst werden. 

4. Geformte und ungeformte Producto der Üarrawand. Hierhinge- 
hören der Schleim und die verschiedenen die innere Überdache des Verdauungs- 
Bchlauches auskleidenden Epithelien. Mau lindet einzelne EKemplare der letzteren, 
2. B. verhornte Plaitenepithelien, in jedem Stuhle, und es ist anzunehmen, dass 
durch die lieständige Mauserung der obersten Zellschicht allerlei Zellbestandtheile 
in die Faeces gelangen. Von pathologischen Producten der Darmwand kommen 
vor; rothe und weisse Blutkörperchen, Serum, aber wie es scheint kein Fibrin. 

5. Zufällige Bestandtheile. Sandkörner, Haare, VVollfäden u. ä, sind 
fast regelmässig vorhanden und fallen noch in den Bereich des Normalen. 
Dio Zahl der von aussen eingeführten Fremdkörper, die in den Faeces wieder 
zum Vorschein kommen, ist Legion. Ein kleiner Thrü der zufälligen Bestand- 
theile bildet sich erst im Körper selbst heran, nämlich: Parasiten, Gallensteine, 
Darmsteine etc. 



Allgemeine Methodik der Faeees- 
Untersuehung. 

Normalkoth. Bei der ausserordentlich verschiedenartigen Zusammcnset- 
[ 2ung des Kothes ist ein Vergleich zwischen den Faeces verschiedener Personen 
dann möglich, wenn wenigstens die wichtigste Componento, die Nahrung, 
I gleichartig war. Man kann wohl von dem „Hungerkoth", dem „Fleischkoth", 
dem „Milchkoth"^ u. s. w. als typischen Kotharlen sprechen, aber nicht von einem 
r normalen Koth schlechthin, d. h. von einer charakteristischen Zusammensetzung 
j-dßs Kothes bei mittlerer gemischter Nahrung. Es ist aber einleuchtend, dass' 
[' es für die klinische Kothuntersuehung sehr wünschenswerth wäre, eine der- 
Ewtige Norm zu besitzen, weil rs nur so möglieh ist, geringe Abweichungen 
I leicht zu erkennen. Mit diesen geringen Abweichungen sind speciell ünter- 
l schiede in der Ausnutzung der NahrungsstoEfe gemeint, die unter gewöhn- 
l Sehen .Umständen nur, wenn sie sehr .ausgesprochen sind (z. B. im Fett- 
[, stuhl) ohne Weiteres in die Augen fallen. Wenn man bedenkt, welche grossen 
I Vortheile die Magenpatholo^ie aus der systematischen Anwendung bestimmter 
fNahrnngs formen, wie dem Probefrühstiiek und der Probeniahlzeit, gezogen hat, 
1:80 ist es eigentlich kaum zu verstehen, warum nicht schon lange der Versuch 
L^maeht wurde, auch die Beschaffenheit der Faeces unter besonderen Versnchs- 
Lbedingungen zu studieren. Quantitative Ausnutzungs versuche, wie sie von 
[Tr. Müller, Klempercr, v. Noorden u. A. in die klinische Forschung oingo- 
[. führt worden sind, sind doch nicht, einfach genug, um allgemeine Verbreitung zu 
r finden. Bisher sind Vorschläge zur Gewinnung eines Normalkothes nur von 
[ PraussnitzM und von Schmidt und Strasburger^) gemacht worden. 

Ersterer versteht unter Normalkoth einen solchen, welcher ganz vorwiegend 
Laus Resten der Verdauungssäfte und Darmsecretcn besteht, also von einer 
I schlackenfreien, im aufgeschlossenen Zustande gereichten Nahrung stammt, wobei 
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CS einerlei ist, wie dieselbe speciell ausgewähll. ist. Er liai für diesen Noriual- 
kotli eine procentische Zusammensetzung von 8,6 N.; 16 A etherextract und 
1.) Asche (der Trockensubstanz) berechnet und calculieit nun so: Werden im 
gegebenen Falle die an und für sich leicht resorbirliaren Speisen schlecht aus- 
genutzt, so verändert sicli die Procentzusamtnensetzung des Kothes, und zwar 
muss der N-Gehalt steigen, wenn die N-rcichen Bestandtheile der Kost unge- 
nügend verarbeitet wurden, dagegen Tallen, wenn die mangelhafte Ausnutzung 
die N-freien Stoffe betraf. Aehnliches gilt auch für den Fettgehalt, kurz, jede 
erhebliche Abweichung vom Normalkoth in Bezug auf die Procentzusamraenset- 
zung bedeutet eine Verschlechterung der Darmleistung. 

Es mag sein, dass für die Fälle relativer Gesundheil dieser Durchschnitts- 
koth ausreicht; für die Untersuchung pathologischer Zustände des Darmes ist 
das kaum anzunehmen. Hier kommt überhaupt nur eine geringe Auswalil von 
Speisen in Betracht, der Appetit ist launenhaft, und man kann in Folge dessen 
nicht darauf rechnen, dass die Kost und damit auch der Koth dieselbe mittlere 
Zusammensetzung zeigt, wie beim Gesunden. 

Die von Schmidt und Strasburger vori;esehlageno Methode besteht in 
der mehrtägigen Darreichung einer jedesmal gleich zusammengesetzten Probediüt, 
deren Auswahl so getroffen ist, dass sie sowohl von Gesunden als auch von 
schwer Dannkranken genommen werden kann, und die bei einem angemessenen 
Verhältniss der 3 Uauptgruppen der Nahrungsmittel /u einander das Minimal- 
mass des Calorienbedürfnisses zu decken vormag. Für die von den Autoren 
speciell verfolgten Zwecke der Untersuchung des Kothes auf Gährung und Eiweiss- 
reste sind von Strasburger und Schmidt verschiedene Kostformen vorgeschlagen 
worden, die sich aber miteinander combinieren lassen i), indem man zunächst für 
3 Tage die von den Autoren so genannte U. Probediät giebt und die I. Diät 
our in zweifelhaften Fällen noch einige Tage anschliessl. Die II. Probediät ent- 
hält im Ganzen-): 

l,j Liter Milch 

SVa Eier 

Schleim aus 8ü y Hafergrüt/e 

100 g Zwieback 
'20 „ Zucker 
20 „ Butter 

zusammen elwn 126,2.t g Eiweiss, 83,4 g Fett und ■218,5 g Kohleliydrate resp. 
2183,8 Calorieu und wird in folgender Vertheilung gegeben: 
Uhr V» Liter Milch, 2 Zwiebäcke (ä 33 g) 
Bouillon mit V" Ei 
Milch, l Ei 
Haferschleim (aus 40 g Hafergrütuc, 166 g Milch, 

10 g Zucker und '/s E' heroitet) 
übergebratenes IlackÖeisch (aus 12äg rohem Kind- 

(leisch und 12 g Butter) 
Kartoffelbrei laus 190 g gemahlenen Kartolfeln. 
60 g Milch und 8 g Butler) 

DdUtsolies Aivhiv r. lilb, McHic. Ca, lBa9. S. 3W. 

2) I>io lildneo Aliändcningcn gogenillicr tl«r iirsprüagücli aufgtsU'lliiii Norui (ÜcuisoLi-s 
Arclii\ f. kliii. Mcilii'.. fil. P, .»84) finH ■.pSUr niis '/.«■!■ r- kni;is.figl< ei Isrii.-ksidilL'n gflroffcn worden. 




iHttags Ä% Uhr % Täter Milch, 1 Ei, 1 Zwieback 
T, ß'/i n Va n Haferschleim (wie Mittags). 

Bei der I. Diüt Strasburger's fällt nur Mittags das llackflotscli und der 
Kartoffelbrei aus. 

Nach den vorliegenden Erfahrungen sclieint diese ])iät von der Mehrzahl 
der in Betracht kommenden Kranken vertrage» werden ?.u können. Es giebt 
allerdings Leute, welche nach Genuas von viel Milch regelmässig Diirclifälle be- 
kommen, aber diese Diarrhoe hört meist nach kurzer Zeit auf, so dass man dann 
nur einige Tage länger zu warten braucht, bis Gewöhnung eingetreten ist. Es mag 
dahingestellt bleiben, ob sidi die Probediät von Schmidt und Strasburger 
nicht noch verbessern lässt. Kleine Abweichungen, insbesondere hinsichtlich der 
Milchmenge, scheinen auch für die Untersuchung auf Gälirung bedeutungslos zu 
sein. Immerhin dürfte es sich zunächst empfehlen, auf dem eingeschlagenen 
Wege weiter zu gehen. 

(Näheres über die Ergebnisse der Kothuntorsuchung nach Probediät lindct 
sich im mikroskopischen und chemischen Theil.) 

Abgrenzung des auf eine bestimmte Kost entfallenden Käthes. 
Will man den von einem besonderen Tage oder einer speciellen Kostform stam- 

I menden Koth untersuchen, so genügt es nicht, diejenige Entleerung herauszu- 

I greifen, weiche nach der durchschnittlichen Passagezeit der Speisen durch den 
Verdau uugscanal erscheint. Auch bei regelmässiger täglicher Stuhlentleerung 

I enthalt der Kolh nicht jedesmal die Reste der vortäglichen Mittagsmahlzeit. 
Man pflegt deshalb den Beginn der betr. Kost durch eine unverdauliche, in den 
Faeces leicht wieder erkenntliche Substanz zu markieren, Rauke i) gebrauchte 
zu diesem Zwecke Preisseibeeren, Salkowski und Munk^) (beim Hunde) Kork- 
stÜckchen. Beide Mittel sind nur bei einem gesunden Darme zu gebrauchen 
und, wie es scheint, nicht ganz zuverlässig. Rubner') grenzte bei seinen phy- 

[ siologischen Ausnutzungsversuchen die Faeces dadurch ab, dass er in gemessenen 
Zeiträumen vor Beginn und nach Beendigung der betr. Kost grössere Quantitäten 
(17; — 27a I'iter) Milch trinken Hess, wodurch ein charakteristischer heller Koth 
gebildet wird. Spätere Untersucher haben nach dem Vorgange von Rubner*) 
meistens Kohleemulsion i'erwendet. {Carbo vegetab, 15,0; Mucilago Gummi arab. 
15,0; Aq. Menthae pip. 60,0; davon 3 Esslöffel.) Cremer und Neumaycr'') 
empfehlen neuerdings Kieselsäure. 

Für Patienten mit Verdauungsstörungen ist es erwünscht, eine Substanz zu 
haben, welche ohne Widerwillen zu erregen in möglichst kleiner Dosis genommen 
werden kann. So wird auch die Reizung, welche unlösliche Stoffe selbst bei 

I feiner Vertheilung in emphndlichen Därmen ausüben, auf ein kleinstes Maass 
reducirt. Diesem Ziele am nächsten kommt wohl die Eingabe von Carmin, 

, dessen grosse Färbekraft bekannt ist. Schmidt*') giebt im Beginne und am 
Ende seiner Probediät Jedesmal 0,3 g fein gepulverten Carmins in einer Oblate 
Dnd ist mit den Resultaten -sehr zufrieden. 

Auffangen des Kothes, Während bei Erwachsenen das isolierte Auf- 
fungen der Faeces, wenn vor der Defäcation uriniert wird, keine .'^chwieriskcitcn 



1) Archiv f. Anatomie u. Phj-siologie. 1862. P. 315. 

2) Zeitsptu". f. physiol. Chemie. 2. 1877. S. 37. 

3) Zeitschr. f. Biologie. 15. 1879. S. 115. 
i) Zeitsclir. f. Biologie. 19. 1883. K. 45. 

B) Zeitsohr. f. Biologie. 35. 1897. .'^. 355. 

C) Deutsches Archiv f. klin. Mediciii, UL If^üf. S. S 
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bereitet, hat man bei Säuglingen besondere Vorrichtungen zu diesem Zwecke 
construirt^). Das allgemein übliche Absetzen des Kothes in das Nachtgeschirr 
oder ein ähnliches Gemäss hat für die Tntersuchung den grossen Nachtheil, 
dass man die zeitliche Aufeinanderfolge der einzelnen Koththeile nachher nicht 
mehr zu bestimmen vermag. Höchstens bei gut geformten, nicht zu reichlichen 
Entleerungen ist das gelegentlich möglich. Rubner^) hat diesen üebelstand 
dadurch umgangen, dass er den Koth auf grossen Porzellanplatten, welche unter 
dem Versuchsindividuum hinweggezogen wurden, auffing. In die Praxis wird 
eine Vorrichtung, welche etwas Aehnliches leistet, wegen der Sprödigkeit des 
Publicums in allen Defäcationsangelegenheiten, wohl sobald noch nicht eingeführt 
werden können. 



1) s. Freund, Jahrb. f. Kinderheilkunde. Bd. 48. 

2) Citat. S. 5 sub 3. 



I. Abschnitt. 



Makroskopische Untersuchung der Faeces. 



I. Methodik. 



Zur makroskopisciieii Untersuchung iin weitereu fiiinne gehurt ausser der 
Betrachtung niii unbewaffnetem Auge auch noch der Gebrauch des Geruchsinnes 
und des Tastgefiihis. l^etzteres wird in der Regel dnrch einen Glasstab oder 
Holzspatel vermittelt. Entgegen dem Gebrauche in der Praxis fassen wir ferner 
den Begriff der makroskopischen Untersuchung nicht so eng, dass ein flüchtiger 
Blick aul die Oberfläche der Faeces zu ihrer Ausführung genügt, sondern wir be- 
greifen darunter Alles, was naeh gründlicher Zerkleinerung der Faeces noch mit 
blossem Auge wahrgenommen werden kann. 

Eine sorgfältige Zerkleinerung der Faeces, welche die festeren Partikel 
möglichst ohne Verletzung aus dem Detritus isoliren soll, gehört bei der eigen- 
thiimlich zäh-klebrigen Consistenz des Kothes zu den schwierigeren Aufgaben der 
Kothuntcrsuchung. Will man nur auf grobe Rückstande fahnden, wie Parasiten, 
Gallensteine u. A., so genügt es allenfalls, den Koth unter Zuhiirenahme eines 
Wasserleitungstromes durch ein Haarsieb zu rühren oder mit Holzspateln auf dem 
Ausgusse auszubreiten. Um kleinere Theilchen, speciell Bindegewebsfäden und 
Schleimfetzen in consistenten Faeces zu erkennen, empfiehlt es sich, etwas Koth 
in einem Glasmörser mit Wasser zu verreiben'). Voraussetzung ist dabei, dass 
der Roth im Ucbrigen gleichmässig zusammengesetzt ist, wie beispielsweise nach 
Gebrauch der Probediät. 

Neuerdings ist von Boas*) ein Stuhlsieb empfohlen worden, welches in 
einfacher und schonender Weise alle makroskopisch erkennbaren Theile aussondern 
■ soll. Es besteht (siebe Figur 1, Taf. I) aus 2 Halbkugeln, die mittelst Bajonett- 
verschlusses leicht zu schliessen und zu öffnen sind. 

„Die obere Halbkugel luvon mittels eines passenden Ansatzrolires IcicUi mit jeder Wasser- 
J < IdtUDg iD Verbindong gebraeht werden, das Ansatzrobr der unteren Halbkugel mündet in ein 
f jlbflnssbeokcn. Die Kettt- an der nbcreo Halbkugel dient r.ai besseren Siehcrung des Apparates 
k mfl dem Wasaerleitung^rohr. Bei vorsicbtig aufgedrehtem W&ssericitangshahn fliegst nun das 
L' Wasser in teinein conti nuirü ehern Strahl diireh ein enges Sieb (S) auf das in der unteren Halb- 
1 lEnael befindliche nuaserst feine Haarsieb (S|) und den darauf betindlieheD Stuhlgang. Reehts 
Land unterhalb viin dem oberen äieb ist eine mit einem Deckel \ersalilie.ssbnre OeSnung (0} an- 
r gcbraoht, dureh »eiche ein dieker (.llasstob ringcfilbrl wird. Derselbe dient daxu, wfilir(!nd der 
' DarchspiiluDg die Faeces in •■iD>: lireiigc Masse 7,ii verwandeln. Die ganie Prneednr ist in etwa 
10—20 Minuten bcrndet.- 
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Zarte Pflan^eabesLuudtheile wcrücii übrifrcns aucli schon durcli dieses Mani- 
puliren leicht zerstört. Wo auf die Erhaltung derselben Werth gelegt wird, inuss 
man deshalb noch anders verfahren, van Ledden-Hulsebosch^) lässt die 
Faeces, sofern sie nicht schon unter einem sohwachen Wasserleitungsstrahle aus- 
einander fallen, zunächst in einem hohen Cylinderglase in Wasser sich erweichen, 
wobei das Gemenge von Zelt x-u Zeit mit einem Glasstabe vorsichtig umgerührt 
wird, bis CS gut vertheüt ist. Sodann wird durch ein feines Sieb abgegossen und 
sowohl die durchgesiebte Masse wie der Rückstand durch wiederholte« Decantiren 
lind Waschen mit Wasser vollständig gereinigt. Ks i.st van Leddcn-Hulsebosch 
auf diese Weise gelungen, selbst aus sehr kleinen Resten die Art der aufgenommenen 
Nahrung zu erkennen. 

Ein mehr summarisclics Verfahren, um festzustellen, ob eine weichbreiige 
Consisfenz der Faeces auf vermehrtem Gehalt an FetI oder Wasser oder auf 
Schleimbeiraengung beruht, hat Nothnagel*) empfohlen: Wenn man ein kleines 
Theilehen des betr. Kothes zwischen Objeclträgor und Deckglas zerdruckt, so soll 
bei Anwesenheit von Schleim oder Fett die Masse beim Nachlassen des Finger- 
druckes gleichmässig ausgebreitet bleiben, bei vermehrtem Wassergehalt dagegen 
wieder zusammenschnellen, so dass Lücken im Pr/iparat entstehen. Dass diese 
Probe zuverlässig ist, muss zweifelhaft erscheinen. Es kommt doch zuviel darauf 
an, ob zufällig elastische Ceüulosereste im Präparate anwesend sind «der nicht. 
Um Schleim zu erkennen, bedient man sich jedenfalls immer hesser der Isolirmethode, 

Dass man bei Untersuchung der Farbe und des Geruches der Faeces sich 
nicht auf die Oberlläche beschränken darf, sundern siets auch das Innere berück- 
sichtigen muss, braucht kaum besonders betont zu werden. 

I'eberdie makro.«kopi.>schc Färbung! '^''^ Scbluiincs in ili'ii 



vor^l. Oap. VI. 



IL Menge. 



Die Menge der täglich abgesetzten Excremenle unterliegt ausserordentlich 
grossen Schwankungen; sie kami bis 20 Kilo betra.gen. Letztere Quantität will 
Lyneh^) nach voraufgegangeuer Verstopfung auf einen Finlanf abgehen gesehen 
haben. Wegen der wechselnden Zalil der Stuhlentleorungen, die auf einen Tag 
fallen, hat für die wissenschaftliche und klinische Betrachtung natürlich nur die 
durchschnittliche, als Mittel aus mehrtägigen Beobachtungen berechnete Menge 
Werth. Von den hauptsächlichen Factoren, welche diese Menge beeinflussen, be- 
trachlon wir nacheinander: 

1. Die Quantität und t^ualität der Nahrung, 

"3. Die Reste der Verdauungssäfte etc., 

3. Den Zustand der Verdauunesorgane. 
Im Anhange soll ferner kurz die Häufigkeit der Stuhlenticerungen be- 
sprochen werden. 



1) Makro- und mikroskopische Diagnostik der mensch licliuo Eicremenle. Berlin, Julius 
Spring.T. 1899. .S, 10, 

S) Beiträge nur Phvsiologic und I'ftlhiilogie <les Darmus, Berlin. A. Ilirschwald. ISSi. 
.Seite 76. 

.1) Ricardo l.ynch, Copmlogjtt. Tpai=. üucnas Aires. 1S9H. p. 3S. 



1. Quantität und (JnHlität der Nahrung. 

L'm die Bedeutung der Nahrung für die Koihhildung zu illustriren, sind 
nur Beobachtungen an Menschen mit gesunden Verdauungsorganen geeignet. Denn 
nur wenn die Resorption intact ist und pathologische Producte der Darmwand 
nicht in Frage kommen, kann die verschiedene Kothmenge ohne Weiteres in Be- 
ziehung zur Kost gebracht werden. Allerdings ändert sich mit der Art und dem 
Quantum der Nahrung auch die Menge der Verdauungssäfte und ihrer in den 
Faeccs wiedererscheineiiden Reste; aber diese Schwankungen treten gegen die viel 
bedeutenderen der Nahrungsreste völlig it> den Hintergund, so dass wir keinen 
zu grossen Fehler begehen, wenn wir den ad '2 genannton Factor zunächst als 
Gonstante Grösse ansehen. Wir können also die zahlreichen physiologischen Aus- 
nutznngs versuche als Beispiele benutzen. 

a) Menge der Nahrunfi: Der Eirifluss der Nahrungsmenge auf die Koth- 
bildung lässt sich In einfachster und deutlicher Weise erkennen, wenn man die 
täglichen Kothmengen von gesunden Personen verschiedenen Alters bei gemischter, 
resp. für das betreffende Alter geeigneter Kost mit einander vergleicht. Folgende 
Zahlen mögen das illustriren; 
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131 , 
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i.Voit'J. 

Auch von einer und derselben Person muss natürlich, wenn sie von der 
gleichen Nahrung verschiedene Mengen genicssl, weniger resp. mehr Koth gebildet 
werden. Hierfür findet sich ein Beispiel bei Rubncr'^); 

In einem jedesmal Stägigen Versuche mit ausschliesslicher VVeissbrodnahning 
ass dieselbe Versuchsperson 

das 1. Mal tägl, 689g Brod u. lieferte pro Tag 95g frischen Koth (= 23,5g trocken), 
„ 2. „ „ l'237g „ „ „ „ „ 109g „ „ (=28,9g „ ). 

Vergleicht man die Menge des Kothes mit dem Körpergewicht, so ergiebt 
sich, dass (bei gleicher Nahrung und bei nicht zu grossen Schwankungen in der 
Ausnutzung) pro Kilo Körpergewicht im Alter viel weniger Koth gebildet wird 
als in der Jugend. Camerer') berechnet für reine Milchkost 



1) Zeitsehr. f. Biologie. 14. 1878. S. 383. 

2) Jahrb. f. Kinderheilkunde. 27. 1888. S. 104. 

3) Zeitsehr. f. Biologie. 3'J. 1899. S. 87, 

4) Zoitachr. f. Biolo^t;. IR. 1S88. S. 33, 

5) Zeitsehr, f. Biologie. 3. 186«. S. 488. 
fi) Citat siehe S. 5 sab 3. 

7) \Viirtfetnli,Tger niedieiri. ("■orre.spoTiden^blall, 411. l»7ß. 



bei 

ciiiein 5 moiuitl. Kinde , 
(linem 8. jähr. Kinde . . 
einem 66 jähr. Manne . 

1)) Art der Nahrung 



tilg]. Koth- 

lupngc 
■ 5^ K 
. 112 g 



Kothin enge 

pro 1 Kilo pro 1 Kilo 

Milch Körpergewieht 

35,2 ^ 8,3 

51,7 g 6,3 

29,t) g 0,9 

, grösserem Interesse 



- 60,4 g 

Wichtiger und von grösserem Interesse als die 
Menge ist die Art der genossenen Nahrung. Auch ohne genauere Analyse kann 
man schon durch Vergleich der Kothmenge mit der Kost einen Ueberbliek über 
die Verdaulichkeit resp. Ausnutzbarkeit der letzteren bekommen. Dies gilt ganz 
besonders für die Nahrung der Säuglinge, bei denen bcmcrkenswerthe Unter- 
schiede in der Kothmenge bestehen, je nachdem sie mit Muttermilch oder Kuh- 
milch ernährt werden. Dies geht schon aus der Rubrik 2 der Tabelle A hervor. 
Nach Biedert^), welcher genauere Berechnungen angestellt hat, beträgt die Menge 
des Trockenkothes bei Milchnahrung 

a) bei Muttermilchkindern 1,0 — 1,3 pCt. dor Trocken nahrung, 

^) bei Kindern mit gut geregelter künst- 
licher Nahrungszufuhr 2,0 — 3,1 ,. „ ,, 

;•) bei ad libitum genährten Kindern . . 5,9^7,5 n r. n 

Bei Erwachsenen, wo die Kostwahl einen grösseren Spielraum hat, sind die 
Unterschiede noch deutlicher. In der folgenden Tabelle, welche zum grösstcn 
Theile nachRubner-) zusammengestellt ist, sind die meisten der gebräuchlichen 
Speisen enthalten. 
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Ucol-u.'l.lr.-. 


1, liemisi-lil. 




i:il,i> 


:-i4,0 1 2:..'i 


T'rllrnkntVr u. Vi.il. 


2. Vegetariscliy Kost 
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370.11 
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liumpf 11. Schumann'). 


3. MikU 


.S075 


174,1) 


40,11 


23,0 


iiiihnrr. 


4. Milch mit Kilsc 


Milch 9050 
V.IW. 218 


S8.0 


27.4 


31.1 




5. Eier 


948 


MX> 


13,0 


20,3 




fi. Fleisch 


U35 


64,0 


17,2 


20,9 




7. WeiMbroft 


1237 


109,0 


28,9 


2fi,5 




S. Reis 


638 


195,0 


27,2 


13,9 


. 


9. Maccaroni 


r,95 


98.0 


27.0 


27,5 




10. Hais 


75ü 


198,0 


49.3 


24,9 




11. Kartoffel 


:«I78 


«35,0 


93.fi 


14.7 




12. .Sehwaralirmi 


13G0 


815.0 


1 15.» 


14,3 




13. Erbsen 


!)S9,8 


1)27,1 


124.0 


13,4 


Riibnor'). 


U, Gdlx' RiilH'n 


5133 


1093,0 


85,0 






15. Wirsing 


3»31 


]r,7tl,0 


738 


4,4 





1) lahrbuch f KindprlicilkunH 17 

2) Tit 3 S S sub 3 

^) Zeitsuhr f Biologie 39 1849 
4) ZfiWihr t BnkgiL Ib 18so 



Man sieht, dass eine Reihe von Speisen und zwar diejenigen, welche keine 
oder wenig Nahrungsschlacken enthalten, weniger als die mittlere Kothmenge 
bilden (Fleisch, Eier, Milch mit Käse, Macearoni, Reis, Weissbrod), während die 
celldosehaltigen weit darüber hinausgehen, auch wenn man von dem grösseren 
Wassergehalt dieser Täces absieht. Da der Wassergehalt der Fäces grossen 
Schwankungen unterworfen ist, so thut man überhaupt gut, sich bei der Beur- 
theilung der Kothmenge bei verschiedener Nahrung zunäfhst an die Trocken- 
substanz zu halten: In besonders anschaulicher Weise hat Rubner die Bezie- 
hungen der Kost zur Kothmenge dargethan, indem er ausserdem den wechselnden 
Äsohegehalt berücksichtigte und auf Grund seiner Versuche ausrechnete, wie viel 
aschefreier Kotli abgesondert werden würde, wenn jedes einzelne Nahrungsmittel 
in einer solchen Quantität gereicht würde, dass es den zur Ernährung noth- 
wendigen Stickstoff und Kohlenstoff liefert. Folgende Tabelle giebt darüber 
Aufschluss. 
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"i. K^'ste «ler VerdaiiuiiE^sKilft^ otc. 

Als tirundlago zur Berechnung des Antheiles, welchen die Reste der Ver- 
dauungssäfte und die mit ihnen vereinigten Excrete der Darmwand an der Koth- 
btldung haben, dienen die Beobachtungen des menschlichen Hungerkothes. Der 
Hungerkiin stier Cetti, welcher 10 Tage fastete, lieferte pro Tag 22 g frischen 
(= 3,i g trockenen) Koth. Breithaupt, der nur 6 Tage hungerte, schied, auf 
den Tag berechnet, 9,5 g frischen (= 2 g trockenem Koth aus. Bei 3 anderen 
völlig hungernden Kranken fand Müller') pro Tag 4,35, 4,0 und 5,9 g trockenen 
Koth. Als Mittel aus diesen Zahlen ergiebt sich für die lügliehe Menge Hunger- 
koth beim Menschen 3,93 ic Trockensubstanz. (Beim Hunde ist die Menge des 
Hungerkothes bedeutend grösser. Ehrenthal-) berechnet aus Fr. Müller's^) 
diesbezüglichen Angaben pro 30,7 kg Thier auf den Tag 9,67 g Troekenkoth.i 

Man darf aber nicht die Menge des täglichen Hungerkothes ohne Weiteres 
gleichsetzen dem Faecesquantiim, welche-s bei Nahrungszufuhr von den Hosten 
der Verdauungssäfte geliefert wird. Dieses ist vielmehr erheblich grösser, und 
awar rermuthlich um so viel, als mehr Verdauungssäfte gebraucht werden. Nach 
Versuchen am Hunde berechnet Tsuboi*,!, dass dabei das Doppelte und selbst 
das Dreifache an Trockensubstanz vom Körper ausgeschieden wird. Aehnlicho 
Zahlen ergeben sieh auch für den mit N-freier Nahrung ernährten Menschen, 
wenn man den Antheil der Korperabschei düngen an der Kothbildung aus dem 



1) ütileßui'hungpii an 2 lumgiirnden Mi^naclien wo Lebui 
,tor. Zuntz. Virchnw's Archiv. 131. STippIomont. 1893. P 

3) Archiv f. die goa. Physiologie. 48. 1891. S. 74. 
31 Zeitsrfir. f. BBIogic. 30. 1884. S. 837. 

4) Zi-itschr. r. Biiiiogic. ;-f5, 1!*9S. S. GS. 
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N-GehalL der Faecea bercuhnei [Riedt^r')]. Ek isi danach wohl walirscheinlich, 
dass bei sohlacken freier animalischer Kost von den 13 — 17 g täglichen Trocken- 
kothes der grossere Thcil von den Resten der Verdauungssäfte (plus Excreten 
der Damiwand und Mikroorganismen) herrührt. 

Schwieriger zu entscheiden ist die Frage, wie sich die letztgenannten Com- 
ponenten (Reste der Vcrdauungssäfte, Excrete der Darmwand und Mikroorganismen) 
zu einander verhalten? Soviel ist von Hermann-) und seinen Schülern*) durch 
Thierversuche sicher festgestellt, dass auch bei Ausschaltung der Verdauungs- 
säfte, speciell von Pankreas und Galle, eine kotliähnliche Masse in nicht unbe- 
trächtlicher Quantität von der Darm wand geliefert wird. Für den Menschen 
liegt nur eine verwerthbarc Beobachtung vor, welche bei Anus praeternaturalis 
an dem ausgeschalteten Dickdarme gemacht wurde (Kobert und Koch'). Da- 
nach betrug die Trockensubstanz der täglich von der Dickdarm seh leim haut ab- 
geschiedenen Stoffe 0,97 g (oder 24,7 pGt. der mittleren Menge des täglichen 
Hungerkothes). Nimmt man an, dass auch von der Diinndarmschleimhaut in 
annähernd ähnlicher Menge Stoffe secemirt oder, besser gesagt, Material abge- 
stossen wird — und dazu hat man nach den Thierversuehen volle Berech- 
tigung — , so bleibt für die Reste der Verdau ungssafte nur wenig übrig, ein 
Resultat, das übrigens durch die chemische Untersuchung des Hungerkothes nicht 
umgestossen wird. 

Die grössere Menge des vom Körper normaler Weise gelieferten Koth- 
antheiles besteht also aus abgestossenem Epithel und Auswurfstoffen der Darm- 
wand. Mikroorganismen sind darin wohl immer vorhanden, aber ihre Menge ist, 
abgesehen von den Fällen von Stagnation, jedenfalls gering. 

'i. Zustand der Yrrdauiingsorgane. 

Veränderungen der Kothmenge können bewirkt werden: 
a) durch den Ausfall von Verdauungssecrcten resp. durch Stö- 
rungen der Resorption. Es ist bekannt, dass dei' Ausfall des Magensecretes 
allein die Ausnutzung der Nahrung nicht zu beeinflussen braucht^). Das Gleiche 
darf wohl auch von dem Speichel angenommen werden, obgleich speciello Unter- 
suchungen hierüber nicht vorliegen, Anders verhält sich die Sache bei Abschluss 
der Galle oder des l'ankreassaftes vom Darme. Dabei treten sehr erhebliche 
Verdauungsstörungen auf, die in dem Wiedererscheinen grösserer Mengen von 
Nahrungsresten, besonders von Fett und Eiweiss, im Stuhle xu Tage treten*). 
Den gleichen Effect haben Störungen des Resorption s Vermögens der Darra- 
schlei mhaut. 

Um die Veränderungen, welche die Kothmenge unter den genannten Be- 
dingungen erfährt, zu studiren, muss man immer dieselbe Kost für eine gleiche 
Reihe von Tagen (3) reichen, und den Koth im Anfang und am Ende des Ver- 
suches durch Carmin abgrenzen. Solche Versuche sind von Schmidt'} mit der 
W. Frobediät bei Gesunden und verschiedenen Kranken — allerdings nocli nicht 
bei Pankreasabschluss — angestellt worden und haben folgende Resultate ergeben: 




1) Zeilötlu-. r. Biülogii-. 20. 1884. S. 378. 

3) Arch. f. die ges. Physiologie. 4fi. 1890. S. 93. 

S) Siehe Bormslein. Areli. I. d. gw. Phvsiologii'. hü. 181)3. .•^. 53. uini Klir> 

dnsellttt. 48. 1891. S. 74. 

4) Dinitsclie m.idic. W.wlienst'lir. 1894. No. 47. 

5) cf. V. Xftorden. Kcitsciu-. f. klin. Meiiicin. 17. 1890. S. 137. 
fi) cf, Kr. Müller, Zi-itschr. f. klin. Hedicin. 13. 1887. S. 45. 
7) Noob Qichl «Toßfiitlichl. 
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S0.3 33,23 

W a7D Sö.B 20,59 

Ißttcl 349,5 59.3 24.04 

2. Galii'absrbluBs. 

(;. (unvoilsliindigcr Abscliliws) -WT l'i" ää..") 

V. (vullstäudiger .\hsPhluss) . 1147 215,4 18.7 

D. { ) . 9S5 15S 16,0 

Mittel 87G,3 Kiß.S 20,1 

3. Leichte Vrrduuungssti'irung ((iiihrungsdyspei 

B 465 103,4 22.2 

T fifiO 134.5 19,8 

K 922 116,0 12,5 

MitU-l 65y 117:9 18,2 

4.' Srhw-Tc V.r.!auiingssiürung (Enteritis), 
C 2780 186,5 fij 



bat 30 g llackllrnMcli y.xt wpuig g*rgcs,scn. 
Büinirngung einer klcincii Portänn UrJD. 



Nur in dem letzten dieser Versuche, die, wie man sieht, recht bedeutende 
Unterschiede ergaben, miiss ein Theii der vermehrten Kothmenge auf Beimengung 
von Schleim bezogen werden. In den anderen handelte es sich ausschliesslich 
um vermehrte Nahrungsreste. 

b) Durch Beimengung pathologischer Produeto der Darmwand. 
Als solche kommen in Betracht: Schleim, Blut, Eiter, transsudirCes resp. exsu- 
dirtes Blutserum. Die (Quantitäten, in welchen diese verschiedenen Bestandlhcilc 
in den Paeces erscheinen, sind manchmal sehr erhebliche; sie können die Haupt- 
menge des Kothes ausmachen. So wird bei Cholera, um nur ein Beispiel anzu- 
führen, mehr Flüssigkeit vom Darme abgesondert als übcrhiiupt zugeführt werden 
kann,, so dass eine förmliche Auslrocknung des Körpers stattfindet. 

Eine eigenartige Absonderung von wasserklarera Secret aus dem Darme 
beobachtete Caro') nach einer Darmresection wegen Recturacarcinoms. Es 
worden täglich ca. y^ Liter der chemisch indifferenten, etwas Schleim, aber 
keine morphologischen Bestandthcile enthaltenden Flüssigkeit entleert. Nach der 
Ansicht conipetenter Beurthciler handelte es sich um eine paralytische Darmsaft- 
secretion. 

Häufigkeit der Stuhlentleerungen. 

Im Allgemeinen ist die Häufigkeit der Stuhlentleerungen proportional der 
Menge des gebildeten Kothes; es existiren in diesem Punkte bei dem omnivoren 
Menschen je nach der Art der Ernährung dieselben Extreme wie bei den fleisch- 
fressenden Thieren einerseits und den pflanzenfressenden andererseits. Während 
bei gemischter Kost eine einmalige Entleerung pro Tag die Itegel bildet'), wird 
bei ausschliesslich animalischer Kost oft in mehreren Tagen nur einmal, bei ve- 

1) Dcuiselic iiicdicb. Wochcnscbr. IS! 
S) BH KJn<1n-n wahrend de* ersten ,li 
(V«t^i. t.-rauier, Di.wrUt, Hresl.-m 1S9G.) 
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getarischer Lebensweise umgekehrt mehrmals am Tage KoCh abgesetzt. Dieses 
Verhältniss hat nichts zu thun mit der Schnelligkeit der Passage der Nahrang 
durch den Verdairnngscanal; es hängt vielmehr von dem Reize ab, den die an- 
gesammelten Koliiinassen, die dazu ein gewisses individuell verschiedenes Quantum 
erreicht haben müssen, auf die Schleimhaut des Rectums ausüben '). 

Befindet sich diese Schleirahaul im Zustande erhöhter Reizbarkeit, wie 
regelmässig bei Entzündungen, so entstehi: ein Missverhaltniss zwischen Menge 
und Häufigkeit der Enlleerungen: es werden sehr viel öfter am Tage kleine Koth- 
mengen abgesetzt. Bei Dysenterie sind 50, Ja selbst 100 Entleerungen am Tage 
keine Seltenheit. Dabei besteht sin eigeothiimi icher .schmerzhafter Stuhldrang 
(Tenesmus), der auch nach den an Quantität oft nur minimalen Entleerungen 
andauert. 

Umgekehrt können sich bei verminderter Reizbarkeit colossale Mengen von 
Kolb im Rectum und der Flexura sigmoidea anhäufen, ehe es zur Auslösung der 
Defäcation kommt. Frauen mit atonischem Dickdarm haben oft nur einmal 
wöchentlich eine Entleerung. Als Maximum kann man etwa lOOtägige Zwischen- 
räume betrachten^). Weniger bedeutungsvoll für die Häufigkeit der Kolhentleerung 
ist das Besteben einer Verengerung im Dickdarme. Dagegen spielt die Wirk- 
samkeit der ßaucbpresse eine nicht zu unterschätzende Rolle. Ihr ist es beispiels- 
weise zuzuschreiben, dass die Defäcation im Sitzen meist sehr viel besser gelingt 
als im Liegen, wo sie sich manchmal lange verzögert. 



DiaguostiNcIie Gesichtspunkte. 

Die Menge der Faeces hat im Grossen und (xanzen keine erhebliche dia- 
gnostische Bedeutung, abgesehen von dem Falle, wo sie in eelatanter Weise ver- 
mehrt ist und der Grund der Vermehrung ohne Weiteres aus der Betrachtung 
jeder einzelnen Stublporlion erkannt werden kann (lieiraengung von Schleim, 
Blut, Serum, auffallender Wasser- oder Fettreichthum), Geringgradige Verände- 
rungen der KothraengG werden oft von Patienten auf Grund ihrer Kraplindungen 
bei der Defäcation behauptet, erweisen sich aber bei näherer Beobachtung als 
grundlos. Dos subjective Gefühl beim Stuhlgange ist triigerisch, es wird manch- 
mal mehr von der Consistenz als von der Menge der Faeces beeinitusst. Auch 
diu Empfindung unangenehmen Voliseins im Leibe rührt nicht immer von der 
Stagnation von Koth, sondern event. nur von Gasen her. 

Will man bei nicht auffällig veränderter Kothbeschafienheii aus der Menge 
der Faeces diagnostische Anhaltspunkte gewinnen, so ist es unbedingt erforder- 
lich, den Koth mehrerer Tage sorgfältig zu sammeln und mit der Menge der 
aufgenommenen Nahrung zu vergleichen. Dieses etwas mühsame Verfahren kann 
unter Umständen lohnende Ergebnisse zeitigen, und zwar sowohl bei Kindern wie 
bei Erwachsenen. Bei Säuglingen ist entsprechend der Ernährung die tägliche 
Kothproduction eine ziemlich gleiehmässige und die Bekömmlichkeit der Nahrung 
spiegelt sich in der Kothmenge wieder. Oben wurde bereits darauf hingewiesen, 
dass bei mit Kuhmilch ernährten Kindern das Kolhcjuantum bedeutend (bis zum 
lOfachen) grösser ist als bei Muttermilchkindern (*. Tabelle A, S. 11). Nach 
neueren Anschaungen liegt dem allerdings nicht allein die schlechtere Ausnutzung 
der Kuhmilch zu Grunde, sondern auch der Umstand, dass in der Hegel bei 
künstlicher Ernährung viel grössere Quanta gegeben werden als bei natürlicher. 
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Wenigstens komiten BiiKtert'} um) Crjiiner^) durch sorgfällige Regelung der 
Nahrungszufuhr (Rahmgemenge) die Kothbilduug bedeutend verringern, ohne die 
l'^ntwickelung der Kinder za beeinträchtigen. Man ist danach also durchaus be- 
rechtigt, die Beköinmlichkeil der Nahrung neben anderen Merkmalen nach den» 
Vergleich des Faecesquantums mit dem der Nahrung zu beurtheüen, wobei aller- 
dings nicht vergessen werden darf, dass nur die Trockensubstanz tnaassgebend ist. 

üass bei Erwachsenen ähnliche Beziehungen eiistiren, ist von vorne herein 
nicht unwahrscheinlich, doch kann von einem Vergleich hier nur hei ganz gleicher 
Nahrungszufuhr die Rede sein. Die von Schmidt hei Bennizung der Probekost 
gemachten Erfahrungen deuten darauf hin, dass selbst sehr leichte Störungen, 
wie sie z. U. die Gahrungsdyspepsie darstellt, sich durch eine im Vergleich zur 
Norm eclalanie Vermehrung der Kothmcnge documentiren (s. Tahelle D, S. 15). 

t'eber die Häufigkeit der Entleerungen ist das Wesentliche schon oben 
hervorgehoben worden. Man pflegt seltener als alle 48 Stunden und häufiger 
als 2mal täglich erfolgende Enticerungen als pathologisch anzusehen, doch niuss 
dabei auf die Art der Ernährung und die Gewöhnung Rücksicht genommen werden. 
Copiöse, aber weniger häufige Entleerungen deuten im Allgemeinen auf einen 
Sitz des Leidens in den oberen, spärliche aber freijucnte auf einen Sitz in den 
tiefsten Darmabschnitten. Bei Dann Verengerung kann, wenn der Verschluss kein 
absoluter ist, lange Zeit das normale tägliche Kothijuantum entleert werden; auch 
bei absolutem Verschluss braucht, wenn derselbe im oberen Dickdarm sitzt, die 
Entleerung der Kxtiremente nicht momentan aufzuhören. 

Ausser der verschiedenen Reizbarkeit der Rectumschleirahaiit und der Func- 
tion der Bauchpresse spielt ferner noeh das Centralnervensystem bei der Defäcation 
eine wichtige Rolle, wie das Beispiel von Angstdiarrhoe beweist. Schon die ge- 
wöhnliche Defäcation wird oft durch psychische Eindrücke (Gewöhnung an eine 
bestimmte Zeit oder einen bestimmten Ort) ausgelöst. 



III. Consistenz, Form und Cohärenz. 



Cousistenz. 

Hinsichtlich der Consistenz unterscheidet man geformte, breiige und flüssige 
Stuhlgänge, zwischen denen es naturgemäss alle möglichen ücborgange giebt, so 
dass es unter Umständen .Schwierigkeiten bereiten kann, die Faeces in eine 
dieser Rubriken einzureihen. Zuweilen enthält eine Entleerung Theile verschie- 
dener Consistenz, selbst geformte und flüssige, neben einander. Maassgebend für 
die Consistenz der Faeces ist in erster Linie der Wassergehalt, erst in zweiter 
der Fettgehalt, der Gehall an Schleim oder klebrigen Pflanzenresten. Letztere 
wirken mehr auf die Cohärenz als auf die Consistenz. Ein vermehrter Wasser- 
gehalt kann durch ver.schiedene Ursachen bewirkt werden: 

a) Die Ansicht Bambergcr's^), dass schon ein übermässiger Genuss von 
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Flüssigkeit den Faecci eine wässerige Beschaffenheit geben könne, ist von Leii:h- 
tenstern^) und Nothnagel^) dahin rielilig gestellt worden, dass dieses nur 
bei gleichzeitiger Störung der Resorption sfähigkeit zutrifft, Andererseits kann 
aber durch iibermässige Wasserabgaho vom Körper der Kolh wasserärmer werden, 
wie Jeder nach starkem Schwitzen an sich selbst erfahren kann, 

b) Die häufigste Ursache des vermehrten Wassergehaltes der Faeces isi die 
verminderte Aufnahme von Wasser seitens der Darmschieimhaut, und zwar speeiell 
der Diekdarmschleinihaut, die normaler Weise die Eindickung des Darminhaltes 
besorgt. Verminderte Wasserresorption kann durch gesteigerte Peristaltik bedingt 
sein. Dieses Moment wirkt wahrscheinlich schon beim Genuss pflanzlicher Nah- 
iiittgsmittel, die (wie Tabelle ß, S. 12 erkennen lässt) einen viel wasserreicheren 
Koth liefern als die aniuialischen. Rubner's Versuchsperson entleerte hei reiner 
Fleischkost den ersten Koth nach 5 Tagen, bei Riibenkost dagegen schon nach 
'2 — 6 Stunden. Es wirkt ferner beim Gebrauch gewisser Abführmittel [Radzte- 
jewski]3) und bei den verschiedensten Darmkrankheiten (Katarrhe, toxische und 
nervöse Einflüsse u. dergl. lu.). in zweiter Linie kann verminderte Wasser- . 
resorption durch Erkrankung der aufsaugenden Apparate bedingt sein. Hierhin 
gehören die Atrophie und die amyloide Degeneration der Darmschleimhaut. 

c| Eine weitere Ursache des vermehrten Wassergehaltes der Faeces ist die 
Ausscheidung wässeriger Flüssigkeit in das Darmlumen, Sie wirkt fast niemals 
allein, sondern meistens mit verminderter Flüssigkeitsaufnahme combinirt. Nur 
selten wird, wie bei der Cholera, reines Transsudat entleert; gewöhnlich mischen 
sich der von der Darm wand abgesonderten Flüssigkeit andere pathologische 
ßestandtheilc zu (Blut, Eiter, Schleim). 

2. Form. 

Die äussere Bildung solcher Faeces, welche überhaupt geformt sind, d. h. 
feste Consistcnz darbieten, kann eine verschiedene sein. Sie ist naturgemäss am 
ausgeprägtesten bei harten Faeces und zeigt gewöhnlich eine eylindrische Ge- 
staltung. 

Das Caliber der Kothcylinder richtet sich zunächst nach der Weile der 
Anus-Oeffnung; aber auch die tieferen Theile des Dickdarmes können darauf 
Einfluss haben. Verengerungen dieser Theile, seien sie mechanischer oder spasti- 
scher Natur, fuhren manchmal zu der charakteristiscben Bleistiftform des Kothes, 
die übrigens auch beim Hungerkoth beobachtet wird. An wohl geformten und 
noch häufiger an abnorm harten Koihsäulen und Kothballen sieht man manchmal 
auf der Oberfläche Eindrücke der Darmwand, flache Rinnen, welche von den 
Taenien herrühren. Dicke Kothcylinder sind ferner gewöhnlich in Abstanden von 
einigen Centiraetern mit kloinen Kugel Segmenten besetzt, knopfartigen Bitdungen, 
welche oft nur wenig fest mit der übrigen Masse verbunden sind und offenbar 
aus den Haustris coli stummen. Bei sorgfällieer Beobachtung, zumal nach der 
gelegentlichen Eingabe eines Carminpulvers, kann man wich überzeugen, dass 
diese Theile die ältesten sind. Sie enthalten oft noch Reste des mehrere Tage 
vorher abgesetzten Kothes. Umgekehrt enihalten die centralen Partien der Koth- 
säule immer die frischesten Kothbestandtheüe. Man kann bei der Kothausstossung 
wie beim Blutstrom in den Gefässen von einer langsameren Fortbewegung der 
Randzone sprechen. 

Je fester der Koth ist, um so weniger gleichmässig pflegt die Cylinderform 
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ausgebildet zu sein. Hart« Säulen lassen sdicin ilurch zahlreiihe ijuere Ein- 
schnitte di(! Zusaraniensetzung aus einzelnen Ballen (St-ybala) erkennen. Bei 
trägem Stuhle werden manchmal die rundlichen Scybala einzeln ausgestosiien, 
und es ist wolil die Vorstellung erlaubt, dass diese offenbar in den erweiterten 
Uaustris gebildeten Ballen einer ungenügenden Gontraction der Durmwand ihren 
Ursprung verdanken. Sind die einzelnen Scytala klein, liaselnussgross und darunter, 
so spricht man von der nScliafkotliforni" der Faeces, über die früher viel discutirt 
wurde (s. unter „ diagnostische Gesichtspunkte"). 

3. ('ohärenz. 

Die Cdbarenz der Faeces kann sowohl bei geformter, als auch bei breiiger 
und öü.ssiger Consistenz verschieden gross sein; am augenfälligsten ti'itt sie bei 
breiigen .Stuhlgängen in die Erscheinung. Sie lässt sich am besten prüfen, wenn 
man die Faeces in einer Reibeschale mit. Wasser verreibt. 

a) Für die meisten Consistenzgrade gilt, dass die Cohärenz um so grösser 
ist, je gleichraässiger zusammengesetzt der Koth ist, d. h. je kleiner die einzelnen 
Partikel sind, welche ihn bilden. Kotharten, welche keine makroskopisch er- 
Lkennbaren Bcstandthoile enthalten, sind in der Kegel cohärent, wie z. B. das 
■Meconium, der Hungerkoth, Fleischkoth, Mltchkoth u. a., während solche, welche 
Fffichtbare Reste enthalten, leichter auseinander fallen. (Koth bei Pflanzenkost, 
oaseinhaltiger Säugtingskoth bei mangelhafter Ausnutzung der Milch). Noth- 
nagel') bemerkt, dass bei reichlicher Anwesenheit junger Parenchymzellen aus 
fleischigen Gemüsen der Koth bei der Deckglasprobe (s. S. 10) sich nicht gleich- 
■ massig zerdrücken lasst, sondern feinkörnig, „krisselig" erscheint. 

b) Von grosser Bedeutung für die Cohärenz ist der Fettgehalt der Faeces. 
He fetthaltiger die Faeces (bei im übrigen gleicher Consistenz), um so zäher sind 

Bekannt sind die lehm- lesp. thonartigen Stöhle bei Icterus, Bei Sectionen 

]^ann man beobachten, dass die Darmwand sich von fettreichen Stühlen viel 

shwerer reinigen lässi, als von fi-ttarmen, und feine Beobachter fühlen schon bei 

Öer Defäcation aus der besseren oder schlechteren Losung der Kothballen grobe 

Onterschiede des Fettgehaltes heraus. 

c) Auch reichlicher Gehalt an zähem Sehleim kann die Faeces klebrig 
BSachen, doch besteht kein constantes Verhältniss zwischen Schleimgehalt und 

^ensehrter Cohärenz. Zäher Srthleim enthält häufig Fett^j und vielleicht ist gerade 
pie Combination dieser beiden Körper besonders wirksam. 

d) Jeder Koth, welcher Gasblasen enthält, erscheint locker. Stark gährendc 
Faeces sehen manchmal wie gebläht aus und zerfallen leicht bei der Untersuchung. 
""isgehalt der Faeces findet sieh gewöhnlich bei pfianzenreicher Kost, am aus- 

isprocheusten beim Genu,es von Schwarzbrod, er fehlt bei animalischer Nahrung 
1 bei reichlichem Fettgehalt des Stuhles. 

Diagnostische Uesicbtepnnkte. 

Was /.unäuhst die Consistenz betrifft, so wird normaler AVeise bei ge- 
mischter Kost ein cylindrisch geformter Koth von mittlerem Caliber entleert. 
Allenfalls kann noch die dickbreiige Form als normal gelten, und Zivar bei Säug- 
Gngen imd bei vorwiegender Pflanzenkost. Allgemein anerkannt ist der Noth- 
Bagel'sche Satz, „dass ein weich breiiger Stuhl, welcher nicht durch Abführmittel 
ler die Diät veranlasst ist (viel Fett, Obst, junges Gemüse), auch wenn er 
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taglieli nur oinmal erfolgt, immer einen pathologischen Zustand annuhnn'n iiisst." ') 
Au( der anderen Seite niiiss auch eine harte Consistenz, jedenfalis sobald dabei 
eine Veränderung der äusseren Form (Scybalabildung) auftritt, als nicht mehr 
normal bezeichnet werden. Nur Hoas^) will den Begriff des Normalen weiter 
fassen. Naeh ihm sind schafkoUmrtige Kntloeningen in der Reeonvalesccnz eines 
Abdominaltyphus und vorübergehende Diarrhoen bei vorzugsweiser Milchdiät oder 
heim ungewohnten Genuss saurer Weine etc. noch „physiologische Vorkommnisse." 

Welche Ursachen einer Consistenz Verminderung der Faeces zu Grunde liegen, 
kann man den Entleerungen meist nicht ohne Weiteres ansehen. Bei der Mannich- 
faltigkeit der Processi, welche Diarrhoe im Gefolge haben, muss bei der Be- 
urtheilung des einzelnen Falles gleichzeitig das übrige Verhallen der Faeces 
(Menge, Geruch, Farbe, Gehalt an Schleim u. s, w.) und das gesamnite Krank- 
heitshild berücksichtigt werden. 

Bei vermehrter Consistenz giebt die Form inancbmal Anhallspunkte. .Un- 
gewöhnliche Ausprägung der Hauslra und Taenien auf der Oberfläche und be- 
sonders die Seybala-Bildung deuten aul zu langen Aufenthalt des Kothes im 
Dickdarm, mit der immer auch eine zu grosse Austrocknung Hand in Hand 
geht, ev. auch auf eine mangelhafte Contraclionsfähigkeit der Dickdarmniuscu- 
latur hin. 

Kleiucalibrige Beschaffenheit der Faeces (Bleistift- und Schafkothfitrm) ist 
kein sicheres Zeichen einer Darmstenose, auch wenn sie dauernd beobachtet 
wird. Sie kann auch bei Hungern uständen (Leichtenstern), bei spastischen 
und paralytischen Zuständen des Dickdarmes [Fleiner*)] und bei Magencarcinom 
(Nothnagel) vorkommen, während normal geformte Koihmassen selbst bei tief- 
sitzenden Dickdarmstricturen gesehen worden sind*). Boas') möchte für die 
Diagnose der Darmstenosen mehr Gewicht legen auf eine „homogen breiige oder 
stückig breiige Entleerung, in welcher einzelne kleinlingerdicke, längere oder 
kürzere Cylinder herumschwimmen", warnt aber ebenfalls vor üeberschätjsung 
dieses Zeichens. 

Veränderungen der Cohärenz sind namentlich bei Säuglingsscühlcn dia- 
gnostisch vcrwerthbar. Wenn die normaler Weise salbenartige Beschaffenheit 
dieser Faeces einem gehackten Aussehen weicht (reichlichere Anwesenheit 
von Caseinresten), so darf man auf eine schlechtere Ausnutzung der Nahrung 
schliessen. Bei Obstipation der Milchkinder werden die Faeces trocken, 
knollig und bröckelig. Auch Erwachsene haben bei reiner Milchkost normaler 
Weise einen weichen, gleichmässig geformten Koth, doch werden manchmal mais- 
kolbenartige, weisse Knollen entleert, ohne dass anscheinend eine Störung 
vorliegt^). 

Die von Nothnagel empfohlene Deckglasprobc, aus welcher bei breiiger 
Beschaffenheit der Faeces Schlüsse auf die Ursache der jeweiligen Cohärenz ge- 
zogen werden sollen, ist bereits oben besprochen worden. Für die Erkennung 
von Schleim und Pflanzenresten empHehlt sich jedenfalls mehr die Verreibung 
einer Kothprobe mit Wasser. Bei flüssigen Stühlen genügt meist die einfache 
Besichtigung. 

1) GiUl S. 10 sab. 2. S. 77. 

2) Diagnostik und Thci^pie der DamikranklieiWu. Uipr.\^ 189S. I. ,''. 95 u. 0(i. 
a) Berliner klin. Wnehenschrift, 1898. No. 3 u. 4. 

4) Siehe Sawycr, [tritiah medic. Journal. 1879. Sept. 27: und Walters, ibid. Mai 

5) TtTgl. Maguus-Levy, Archiv f, d. ges. Phj-siologie. 53. 1893. S. 547. 
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IV. Farbe. 



Auf dit? Färbung der Faece-s, die wie schon betont wurde, im Inneren nicht 
immer dieselbe ist, wie auf der Obcrfltiche, wirlicn eine Reihe von Facloren ein, 
die man, ähnlich wie bei Betrachtung der Menge des Faeces, in verschiedene 
Gruppen ordnen kann. 

1. Nahrungsreste: Oass die Art der Nahrang von grösstera Einfluss 
auf die Farbe des Stuhlganges ist, lehrt schon die tägliche Beobachtung. Während 
bei gemischter Kost der Roth eine mittlere Nuance von Braun zeigt, wird er bei 
Fteischnahrung dunkel- bis schwarzbraun, bei vorwiegend vegetabilischer Nahrung 
hellbraun, bei Miluhnahrung orange bis hellgelb. Man sieht daraus, dass die 
Beimischung der zum Theil intensiv gefärbten Verdauungssäfte lür gewöhnlieh 
nicht im Stande ist, die Eigenfarbe der Nahrung zu verwischen. Fallen die 
Verdauungssäfte, vor allen ihr wirksamster Bestandtheil, die Galle, aus, so tritt 
die Eigenfarbe der Kost im Koth noch viel deutlicher zu Tage: Röhmann') 
fand beim Gallentistelhüode nach Fütterung mit Mchlkosc die Faeces kreideartig 
weiss, nach Fleischfiitterung dunkel, aber doch nicht so schwarz wie sonst. Ganz 
rein isi dieser Versuch allerdings ebensowenig wie die Beobachtung der mensch- 
lichen Entleerungen beim Icterus, weil die durch den Gallenraangel bedingte 
übermässige Anwesenheit von fein vertheÜtem Fett mitwirkt [Quincke^)]. 

Während die hello Farbe der Faeces bei Milchkost ohne Weitere.s verständ- 
lich ist, bedarf die dunkele Farbe des Fleischkothes einer besonderen Erklärung. 
Sie rührt nach Fleischer^) von der Umwandlung des normalen Blutfarbstoffes 
in braunes Hämatin her, nicht auch gleichzeitig von Schwefeleisen. Für diu 
heile Farbe mancher Stuhlgänge von gemischter und vegetabilischer Kost kommt 
r nach Quincke auch noch der höhere Grad von Durchsichtigkeit in Betracht, der 
L'darch Anwesenheit von Gasblasen bedingt sein kann. Auf der Conststenz- 
l'Termehrung beruht vielleicht auch die Thatsache, dass die Faeces um so dunkler 
l („verbrannt") aussehen, je länger sie im Dickdarm verweilen. Fleischer führt 
|>'.AUch das allmähliche Nachdunkeln der Faeces an der Oberfläche auf die stärkere 
? Atistrocknung der äusseren Theilc zurück, indem er als Beweis dafür anführt, 
Ldass die Oberfläche nach Befeuchtung mit Wasser wieder heller wird; doch trifft 
t diese Erklärung sicher nicht für alle Fälle zu (s. unter 2). 

Werden NahrungsbcstandllieÜe von charakteristischer Eigenfarbe genossen, 
lSo können dadurch besondere Färbungen der Faeces hervorgerufen werden. Hierzu 
(.gehört die dunkelbraune Färbung durch Höstproducte von KalTee und Zucker, 
P Schwarzbraunfärbung durch Blutwurst (vermehrter Hämatingehalt), femer Griin- 
Efärbung nach reichlichem Genuss chlorophyllhaltiger Stoffe (Gemüse, Salate). Man 
iCndet Chlorophyll häufig auch schon bei gemischter Kost in den Faeces, doch 
l.bat für gewöhnlich seine Anwesenheit keinen Einfluss auf die Gesammtfarbe der- 
l selben. Reichliche Aufnahme von Möhren kann einen gelbrtflhlichcn Farbenton 
l verursachen, der allerdings selten ganz diffus vcrtheilt ist. Cacao macht braun- 
i.rothe bis schwarzrothe Färbung. Ein ähnlicher aber noch dunklerer Ton wird 
' durch schwarze Kirschen und Brombeeren bewirkt. Rothwein und Heidelbeeren 
I färben den Koth schmutzig schwarzbraun mit einem Stich in's Grünliche. Diese 

1) Arch. f. die ges. Physiologie. 29. 1882. S. 524. 

2) Vortrag in der Sitzung des physiolog. Vereins zu Kiel ain IS. VII, aij. Ik-ferirt Mün- 
P.ehener med. Wochenschrift. IS96. S. 854. 

3) Wuliiich der [uucri-n Mt-dicln. \Viesl)adi% -f. V. Bcrgiuaiiu, IS'Jti. S, llül. 



Farbe ist aber nur bei alkalischer Reaktion deutlich; hei Säurezusatz schlägt sie 
in ein tiefes Rothhraiin um. 

2. Reste der Verdauungssäfte: Die Bedeutung der vom Verdauungs- 
kanal abgegebenen Stoffe für die Färbung des Kothes wird durch die Thatsaohe 
illustrirt, dass sowohl das Meconiura wie der llungerkoth eine Eigenfarbe haben, 
das Meconium eine dunkelgrün-schwarze, der Hungerkoth eine dunket-braungelbe, 
dem Fleischkoihe sehr ähnliche. Die Ursache dieser Farbentöne ist die An- 
wesenheit von Gallenfavbstoffeii, von Biliverdin im Meconiura, von Hydrobilirubin 
und Cholecyanin im Hungerkothe'). Es scheint aber, als ob die G allen farbstoffe 
nicht die einzigen KothrarbstofTbildner unter den Resten der Verdau ungssäfte sind. 
Wenigstens konnte Ehrenthal-) im Experiment zeigen, dass auch vom hungern- 
den Gallenüstelhunde dunkelfarbiger, pecliarliger Koth gebildet wird. Ehrenthal 
ist geneigt, diese Färbung einer Wirkung des Panereassecretes zuzuschreiben, 
da die in abgebundenen Darmschlingen sich ansammelnde, von der Darmwand 
gelieferte Masse (der Hermann'sche Ringkoth) ungefärbt, grau aussieht. Jeden- 
falls tritt aber die Bedeutung dieses bisher noch nicht erklärten Farbsloffes voll- 
kommen hinter die der Gallenfarbstoffe zurück, von denen ausser den genannten 
noch Bilirubin und vielleicht Biliprasin im Kothe vorkommen. 

Unter normalen Verhältnissen ist (beim Erwachsenen) das Hjdrobilirubin 
der eigentliche Koihfarbsloff. Ursprünglich wurde der Stoff von Vanlair und 
Masiiis^) als Sturcobilin bezeichnet, bis Maly*) seine Uebercinstimmung mit dem 
Urobilin feststellte und zugleich nachwies, dass er durch Reduction aus dem 
Bilirubin entsteht. Manchmal geht im Darme aus bisher noch unbekannten 
Gründen der Reductionsprocess des Bilirubins über die Stufe des Hydrobilirubins 
hinaus; es bildet sich das farblose Leukourobilin (richtiger: Leukohydrobilirubin), 
welches dann nach der Entleerung unter dem Einfluss der Luft sich thcilweise 
wieder in Hydrobilirubin zurückverwandeln kann. Darauf beruht in einigen 
Fällen das Nachdunkeln der Oberfläclio frisch entleerter Faeces (i) u in c ke*). 
Wahrscheinlich kommen neben dem Hydrobilirubin noch andere Derivate des 
Gallen farbstoffes im nurmalen Kolhe vor; beispielsweise sieht das saure Alkohol- 
extract viel dunkler aus, als dem Absorptionsstreifen des darin vorhandenen 
Hydrobilirubins entspricht. Fleischer") meint, dass es sich um Biliprasin 
handelt. Cholecyanin kommt nach Müller ausser im Hungerkoth auch in anderen 
Faeces vor, allerdings selten bei gemischter Nahrung. Seine Menge scheint im 
umgekehrten Verhaltniss zu der des Hydrobilirubins zu stehen.') 

Bilirubin kommt normalerweise bei Säuglingen vor, bei denen dieReduclions- 
processe im Darme noch fehlen; im späteren Leben nur unter pathologischen 
Verhältnissen [Pettenkoler^)]. Es macht eine goldgelbe Färbung, die sich von 
der schmutzig gelbbraunen des Hydrobilirubins leicht unterscheiden lässt. Wo 
Bilirubin die Faeces färbt, kommt oft auch Biliverdin vor, sei es, dass die dazu 
nöthige Umwandlung bereits mnerhalb des Darmes oder erst nach der Entleerung 
stattfindet Besonders bei den '^anglingsfieces hat die Grünfärbung eine grosse 
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diagnostische Bedeutung. Manchru^'l kommen Bilirubin und Biliverdln neben 
einander vor, gelegentlich daneben auch noch Hydrobilirubin- 

Für die Gesammtfarbe der Faeces ist neben der Art des Gallenrarbstoffes 
natürlich auch noch dessen Menge maassgebend. Es kommt vor, dass dieselbe so 
gering ist, dass ihre Farbekraft durch die der Nahrungsmiltelreste völlig über- 
trumpft wird. 

3. Pathologische Prodiietc der Darmwand: Von diesen können 
Schleim und Eiter, wenn sie in grossen Mengen abgesondert werden, dem Kothe 
einen grauweissen bis gclbgrauen Farbenton verleihen. Blut kann in den ver- 
schiedensten Nuancen, vom Hellrolh bis zum Pechschwarz erscheinen. . Seine 
Farbe hängt davon ab, wie weit das Hämoglobin innerhalb des Darmes in 
Hämatin uragewandell wird. Sind geringe Mengen Blut innig mit dem Kothe 
vermischt, so kann ein eigenlhümlich orange- bis paprikafarbener Ton vorkommen'), 
der zu Verwechselungen Veranlassung geben kann. Reichliche Beimengung von 
Transsudat zu den Faeces giebt ihnen ein wässriges Aussehen. Bleibt dabei die 
Galleabsonderung ganz aus (wie z. B. in der Cholera), .so erscheinen sie völlig 
farblos. 

'1. Zuläilige Bestandtheile: Als solche kommen namentlich Arznei- 
mittel und gewisse BakterionfarbstofT'e in Betracht. 

Am bekanntesten ist die Grünfärbung, welche der Stuhlgang nach Gebrauch 
von Calomel (gelegentlich auch von Wismuthpräparaten) anzunehmen pflegt. 
Dieselbe beruht auf einer Umwandlung des Bilirubins in Biliverdin innerhalb 
des Darmcanales. Wie diese Umwandlung zu erklären ist, darüber herrschen 
noch Meinungsverschiedenheiten: während Zawadzki-j aus dem Calomel Queck- 
silberoxydul hervorgehen lässt, welches ,sich bei der Oxydation des Bilirubins 
weiterhin in Quecksilberoxyd verwandeln soll , schreiben Andere den geringen 
Mengen (Quecksilberchlorid, die innerhalb des Darmes aus dem Calomel gebildet 
werden, die Vermittlerrolle zu. 

Bekannt ist auch die Schwarzfärbung der Faeces nach Hinnahme von 
Wismuthpräparaten, von denen besonders Bismuthum subnitricmn viel verordnet 
wird. Quincke^) hat neuerdings den allgemein verbreiteten Irrthum, wonach 
diese Schwarz Färbung auf der Bildung von Schwefelwismuth beruhen sollte, 
corrigirt, indem er nachwies, dass ihre Ursache in der Rediiction des Bismuthum 
subnitricum zu schwarzem Wismuthoxydul gelegen ist. Anders verhält es sich 
mit dem dnnkelen Farbenton, welchen die Oberllächc der Faeces manchmal nach 
Einnahme von Eisensatzen aufweist. Quincke glaubt , dass sich dabei eine 
organische Eisenverbindung im Darme bildet, welche bei ihrer Oxydation einen 
schwarzgrauen Farbenton annimmt. Silber- und Bleipräparate machen für 
gewöhnlich überhaupt keine Farbenveränderung. 

Beim Gebrauch von Rbeum, Senna, Santonin und Gummi Gutti werden die 
Faeces mehr oder weniger stark gelb gefärbt. Ist die Reaction ausgesprochen 
alkalisch, so kann ein mehr röthlicher Ton entstehen. 

Campecheholzextract und Lignum Santali färben die Faeces roth-violetl. 
Wird Methylenblau genommen, so färbt sich der ursprünglich normal colorirte 
Stuhl an der Luft alsbald blau-grün. 

Lesage*) hat zuerst aus grünen Stühlen junger Säuglinge einen Bacillus 
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geniiclitet, dessen Culturen ein grünes Pigment enthalten, welches offenliar auch 
die Ursache der KothTärbung gewesen war. Dieser Bacillus (Bacille de la diarrh4c 
verte des eiifants) ist später noch öfter gefunden worden.') Er hat nichts zu 
thiui mit dem Bacillus pyocyaneus, der aber unter Umständen auch Grünrärbung 
des Stuhles niaclien kann.^'j 



Diagnostische Gesichtspunkte : 

Von weitgehender diagnostischer Bedeutung ist die Färbung der Faeccs 
im Säuglingsalter, so lange der Einfluss wechselnder Nahrung ausgeschaltet 
ist. Nach der Ausstossung des Mecouiuius, welche in der Uegel in den ersten 
48 Stunden beendet ist, erfolgt zunächst noch ein etwas dunkeler gefärbter Stuhl, 
welcher von Czerny und Moser*) dem Einlluss des Colostrums zugeschoben 
wird. Später ist der normale Stuhlgang der Brustkinder durch Bilirubin gleich- 
massig orange- bis dottergelb gefärbt und bleibt so auch unter dem Einflüsse 
der Luft. Bei Kuhmilchnahrung pflegt der Farbenton holler, weissiicher zu sein. 
Diese Veränderung des Aussehens, welche noch ausgesprochener bei Stuhlträgheit, 
aber auch bei anderen Verdauungsstörungen leichler Art (Dyspepsie) in die Er- 
scheinung tritt, wird auf die Anwesenheit grösserer Mengen von Nahrungsresten, 
speciell von unverdautem Casein, zurückgeführt. Thatsächlich kann man häufig 
in derartigen Fällen, wobei dann die Faeces das Aussehen von gehackten Eiern 
(s. u. Cohärenz) annehmen, in der gelblichen Masse weisse aus Caseinresten 
bestehende Flocken schon mit blossem Auge erkennen. Jede Ungleich mässigkeit 
der Färbung verdient deshalb Beachtung. Gleichmässig grau-weiss, auf der 
Oberfläche schillernd, wird der Sluhl bei der sog. Fettdiarrhoe [Biedert*)], deren 
Ursachen sehr verschiedenartiger Natur sein können (Behinderung der Galle- oder 
Pankreasabsonderung, Mesenterialdrüsentuberculose, schwere Enteritis). 

Hiue häufige Erscheinung bei Verdauungs.störungen aller Art ist das spontane 
Grünwerden der Säuglingsfaeces. Dasselbe beruht, abgesehen von den seltenen 
Fällen der Bildung von Bakterienfarbstoffen, auf der Umwandluug des Bilirubins 
in Biliverdin, die dabei meist schon innerhalb des Darmes, gelegentlich aber 
auch ersl nach der Entleerung vor sich geht. Früher glaubte man, diese Er- 
scheinung mit einer grösseren Säurebildung im Darme in Verbindung bringen zu 
müssen, aber Pfeiffer^) zeigte, dass die bei -der Gahrung entstehenden Säuren 
(Milchsäure, Buttersäure, u. ä.) Bilirubin nicht umzubilden vermögen, während, 
wie bekannt, Alkalien dazu leicht im Stande sind. Pfeiffer nimmt demgcmäss 
an, dass die Grünfärbung der Säuglingsstühle durch einen stärkeren Alkaligehalt 
in den oberen Abschnitten des Darmes bewirkt wird, eine Ansicht, welche neuer- 
dings auch von anderer Seite (Biedert) getheilt wird. 

Durch das Zusammenwirken der verschiedenen genannten Factoren kommt 
manchmal eine Mischung von gelben, weissen und grünen Farbentönen im 
Säuglingskoth zu Stande, welche für die gemeijiiglich als Dyspepsie bezeichnete 
Verdauungsstörung einigermaassen charakteristisch ist. 

Wenn bei stärkerem Darmkatarrh kleine Mengen von Blut (meist zusammen 
mit Schleim) sich dem Stuhle beimischen und der Zersetzung anheimfallen, so 
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können weiterhin hrauiie Fai-hentfme sich den anderen xumischeii oder sie ver- 
docken. In dieser Weise missfarbig wird der Stuhl besonders leicht bei der Ruhr. 

Bei der Beurtheilung der Faecesfärbungcn Erwachsener' hat man mehr 
noch als bei Kindern an die eigenartigen Wirkungen mancher Nahrungsmittel 
nud der oben unter den zufalligtin ßcstandtheiJen aufgeführten Substanzen zu 
denken, die manchmal zu groben Täuschungen führen. Besonders leicht kann 
man durch die nach Genuss von Cacao, Brombeeren etc., aber auch nach Ein- 
nahme von Wismuth- resp. Eisenpräparaten auftretenden Farbenlöne zu der An- 
nahme einer Blutbeimengung verführt werden, und man soll d<'shalb sich zur 
Regel machen, in allen zweifelhaften Fällen die Anwesenheit von Blut durch 
weitere Proben (s. den chemischen Abschnitt) sicher zu stellen. 

Was die durch Blut bewirkten Färbungen betrifft, so gilt als allgemeine 
Reget, dass das ursprüngliche Blutroth um so mehr in das braun-schwarze 
Hämutin verwandelt wird, je länger es im Darme verweilt. Da in der Regel 
das aus hochgelegenen Abschnitten des Verdau ungskanales stammende Blut länger 
verweilt, als das von den tieferen Theilen gelieferte, so pflegt man auch den 
Satz so KU formulieren, dass das erstcrc braune bis pechschwarze, das letztere 
rothe Färbung macht. Das ist aber nur bedingt richtig, denn bei schneller 
Passage kann auch aus dem Dünndarm stammendes Blut hellrolh entleert 
werden und umgekehrt Blut aus dem Dickdarm bei langem Verweilen braun. 
Damit die viel citirte Theerfarbe des Stuhles entsteht, müssen schon recht erheb- 
liche Quantitäten veränderten IMutes ausgeschieden werden. (Cave Blutwurst- 
genuss!) 

Fehlen Gallen farbstoffe im Stuhle vollständig (z. B. bei absolutem Ver- 
schluss des Gallenganges), so werden die bekannten thonfarbenen Stühle abgesetzt, 
deren Farbe zu einem Theile gewiss durch den Gallenmangel, zum andern aber 
auch durch den übergrossen Fettgehalt bedingt wird. Bunge und Fleischer') 
haben festgestellt, dass derartige Stühle nach Entfernung des Fettes durch Aelher 
manchmal wieder braun wurden, offenbar wegen des aus dem Fleische stammen- 
den Farbstofr-(Hämatin ?)geha!tes. 

Besonderes Interesse haben für die Kliniker seit Langem die Fälle von 
thonartigen Stühlen ohne Icterus gehabt. Reichliche Anwesenheit von Fett im 
Stuhle kann unter umständen allein genügen, ihn weiss zu machen [Fleischer-)]. 
Wo dies nicht zutrifft, muss der Gallenfarbstoff dabei eine Rolle spielen, und 
zwar kann dies sowohl durch zeitweisen Mangel des Gallezuflusses zum Darm 
(Nothnagel), als durch Umwandlung des Bilirubins zu Leukourobilin statt zu 
Hydrobilirubin geschehen. Im letzteren Falle wird man den Faeces durch sauren 
Alkohol Hydrobilirubin entziehen können, im ersteren nicht. Auf die eine oder 
andere dieser drei Möglichkeiten lassen sich tbatsächlich alle bisher beobachteten 
Fälle von thonartigen Stühlen ohne Icterus zurückführen. Nothnagel') fand 
dieselben bei Leukämie, Carcinom des Magens und Darmes, bei Tuberculose, bei 
einfachem Darmkatarrh der Kinder, v. Jaksch*) au.sserdem bei chronischer 
Nephritis, Chlorose und Scharlach, Berggrün und Katz*) bei tuberculöser 
Peritonitis der Kinder, ßoas^) bei Cholelithiasis und vorübergehend nach Gebrauch 
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von Carlsbader Wasser bei chronispheni DarrakataiTh. Wahrscheinlich fallen 
hierunter auch manche Fälle von soj;. Feltdiarrhoe der Kinder. Farblüsigkeit des 
Stuhles in Folge relaliven Galleman^els wird beobachtet bei Dysenterie und Cholera. 



V. Geruch. 



Der eigenartige Geruch der Faeces ist — abgesehen von gewissen individuellen 
Eigenthüiolichkeiten — vorwiegend durch die Anwesenheit von Scalol, weniger 
durch ludol bedingt. Beide Körper entstehen dunih die Fäulniss von Eiweiss- 
körpeni im Dickdarme. Daraus ist sclion \-ersLändIich, dass die Intensität der 
Darmfäulnis, die ihrerseits wieder durch sehr verschiedene Ursachen becinflusst 
wird , von grösster Bedeutung für die Stärke des Faecalgeruches ist. Unter 
normalen Verhältnissen bedingt schon die Art der Nahrung Unterschiede: bei 
Fleischnahrung ist der Koihgerucli deutlicher als bei vegetabilischer. Er ist sehr 
gering bei Milchkost und fehlt völlig im Mekonium und im Ilungerkoth. Wird 
die Eiweissfäulniss durch Kohlehydratgahrung überboten, so riecht der Kolh nach 
Buttersäure oder Kssigsäure, Des Weiteren hat die Aul'enlhaltsdauer des Koihes 
im Dickdarm liinfluss: bei Stuhltragheit ist der Geruch stärker als hei schlanker 
Verdauung. Acute und chronische ßiarrhoeen liefern manchmal, die Cholera 
regelmässig geruchlose Entleerungen. Alle stärkeren Zersetzungsproeesse erhöhen 
den Kothgeruch, verändern ihn aber auch gleichzeitig nach der Richtung des 
Fauligen zu. Diese Modification wird besonders begünstigt durch den Zerfall 
palhologischer von der Darrawand gelieferter l'roducte (Sehleim, Blut, Eiteri. 

Die diagnostische Bedeutung des Kothgcruchcs darf nicht unter- 
schätzt werden. Er ist, wie die anderen altgemeinen Eigenschaften, am besten 
verwerthbar im Säuglingsaller. Der normale Stuhl der Brustkinder riecht so gut 
wie gar nicht, höchstens gang schwach säuerlich. Bei Kuhmilchnahrung sind die 
Faeces schon etwas übelriechend. Jeder stinkende SSuglingsstuhl ist unter allen 
Umständen pathologisch. Das gilt auch für alle stark sauer (stechend) rierhendeji 
Entleerungen, aus denen man manchmal nach dem vorherrschenden Charakter 
(Essig- resp. ßuttersäure) Rückschlüsse auf die Art des Gährungs Vorganges 
machen kann. 

Auch bei Erwachsenen findet man bei aasgesprochener Gährung Säurc- 
geruch (meist Buttersäure). Acholische Stühle riechen — wie entgegen der 
landläufigen Angabe betont werden muss — an sich wenig oder gar nicht; sie 
stinken erst, wenn Zersetzungsprocessc den Gallemangel complicicren. 

Reichliche Sehleimbeimengung bedingt oft einen eigenlhümlichen sperma- 
artigen Geruch, Für Amoebendysentorie ist nach Boas') ein leimartiger Geruch 
bezeichnend. 

Aashaft stinkende Entleerungen findet man besonders bei Dysenterie und 
Dickdarmcarcinom. Ihr Geruch unterscheidet sich nicht von anderen Faulniss- 
gerüohen. 
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VI. Makroskopisch erkennbare Bestandtheile. 



Von den verschiedenen, die Faeces üusammensctKcndeii Stoffen sind dio als 
Reste der Verdauungssäfte bezeichneten und die durch Zersetzungsprocesse er- 
■ zeugten liebst den sie erzeugenden Mikroorganismen entweder gelöst uder doch 
in so feiner Verthcilung im Rothe vorhanden, dass sie mit blossem Auge nicht 
erkennbar sind. Es bleiben deshalb für dio makroskopische Untersuchung nur 
die folgenden Gruppen zu beriieksichtigcn: Nahriingsmittelreste, von der Darni- 
wand gelieferte pathologische Produrte und zufällige Bestandtheile. 

1. NahruugNiuittelreste. 

Auf das Krsc^bcinen von mit blossem Auge erkennbaren Nahrungsresten im 
Stuhlgang hat einmal die Nahrung selbst und zweitens der Zustand der Ver- 
danungsorgane Einfluss. 

a) Nahrung. Ganz unverdauliche resp. schwer verdauliche TheJle 
(Schlacken) kommen sowtihl in der animali-sclien wie in der vegetabilischen 
Kost vor, in ersterer allerdings viel weniger reichlich. Es gehören dahin: kleine 
Knocbenstiickchen, die gelegentlich mit verschluckt werden, Knorpel, Sehnen, 
Haare und Federn aus der Epidermis von Thieren und Cellugel, Gräten und 
Schuppen von Fischen, die hornartigen Schalen von Garneelen, das Beingerippc 
von Hummern, Schalen von Eiern u. dergl. m. Das Bindegewebe und die Uiillen 
der Muskelfasern aller Thiere sind oft schwer aufquellbar und dementsprechend 
schwerer verdaulich. — Von den pHan^tichen Nahrungsmitteln enthalten die 
meisten Cellulosebestandtheile in irgend einer Form, lis werden aber nur die 
ganz dünnen Celluloseliüllen innerhalb des Darmes gelöst, diese allerdings manch- 
mal in beträchtlicher Menge. Alle dickeren Schichten, z. R. die Kleherzellen der 
Oerealien, das Cotyledonargewebe und die Samenschale der Leguminosen sind 
durchaus unverdaulich'); es wird aus den Klcberzellen nicht einmal der Inhalt 
gelöst^). Völlig unangreifbar für die Verdauungssafte sind ferner alle verholzten, 
verkorkten und cutinisirten Celluloselheile, wie die Frucht- und Samenhaut der 
Cerealien (Kleie), die Wand von Nüssen und dorgl. 

Von grosser Bedeutung ~für das Erscheinen von Nahrungsresteu in den 
Facces ist die Zubereitung der Speisen- Durch den Koehprocess wird das 
Bindegewebe des Fleisches zum Theil gelöst, zum anderen Theü leichter ver- 
daulich gemacht*); die Muskelfasern fallen leichter auseinander und dio Ver- 
dauungssafte haben besseren Zutritt zum Muskelei weiss. In ähnlichem Sinne, 
wenn auch schwächer, wirkt das Braten, das aber andererseits den Nachtheil 
hat, dass die äussere Schicht, welche der grössten Hitze ausgesetzt ist, dabei 
leicht in einen schwerer verdaulichen Zustand geräth. Schwarz gebratene Theile 
von Fleisch und selbst von Eiern (Spiegeleier) finden sich oft im Kothe wieder 
[vatf Ledden-Hulsehosch*)]. Ungünstig hinsichtlich der Verdaulichkeit wirkt 
auch der Räucherungsprocess, namentlich auf das Bindegewebe. Sc h m i d t s) 
fand, dass die meisten griJsseren ßindegewebsabgänge von „rohem" Schinken 
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herrühren. Einmal ausgetrocknete Gi^welc (|ueileii später nur sehr schwer wieder 
auf: Stocktisch wird deshalb nicht immer restelos verdaut. 

Alle genannten Momente kommen auch für die vegetabilische Nahrung in 
Betracht. Wie die Slärku durch da.s Kochen erst leicht assimilirbar gemacht 
wird, so wird das ' 'ellulosegerüst durch die Lösung der Pectinslofie aufgeweicht 
und gesprengt. Von den roh genossenen Gemüsen kommen die Mehrzahl unver- 
ändert im Kothe wieder zum Vorschein (Kopfsalat, Gurken, Zwiebeln, Radies). 
Getrocknete Früchte und Gemüse sind, auch wenn sie tadellos zubereitet werden, 
doch schwerer verdaulich als frische. 

Zur Zubereitung der Speisen gehört auch eine geeignete Zerkleinerung, die 
wir besser nicht ganz unseren Kauwerkzeugen überlassen. Namentlich bei solchen 
Fleischsorten, deren Bindegewebe schwer verdaulich ist, und bei den meisten 
Gemüsen kommt auf die Zerkleinerung viel an. Dass Hülsenfrüchte als Brei 
viel besser ausgenutzt werden, als wenn man sie unzerkleinert genlesst, hat 
Praussnitz') gezeigt. Das Gleiche gilt für die Darreichung von Kartoffeln, 
aber selbst bei Genuss von Kartoffelbrei kommen häufig noch makroskopisch 
erkennbare Theilchen im Kothe vor [Constantinidi-)]. Bei flüssiger Kost ist 
das natürlich unmöglich, doch macht die Milch eine Ausnahme: die mit blossem 
Auge sichtbaren Caseinklümpchen verdanken ihren Ursprung der ].,abgerinnung. 

Es spielt übrigens hier und bei allen leicht verdaulichen Speisen die 
Menge des Genossenen mit. Man wird Oaseingerinnsel und Reste aus Kar- 
toffelbrei in der Regel nur bei Aufnahme grosser Quantitäten dieser Nahrungs- 
mittel finden. Auch Bindegewebsfetzen und Muskeibruchstücke aus Fleisch sieht 
man normaler Weise nur nach sehr reichlichem Fleischgenuss, z. B. bei Diabetikern, 
Wenn sehr viel Fett gegessen wird, kann man ferner i^ölegentlich Speckstiicke 
oder Klümpchen geronnenen Fettes «der auch flüssige, schnell erstarrende Massen 
abgehen sehen [Nothnagel^)]. 

b) Zustand der Verdauungsorgane. Während der Eine die schwerst- 
verdauliclien Speisen gemessen kann, ohne dass man seinen Paeces auffällige 
Störungen anmerkt, kommt bei einem Anderen ein grosser Proeenisatz aller 
festen Speisen im Stuhlgang wieder zum Vorschein. Diese Unterschiede beruhen 
auf der verschiedenen .Leistungsfähigkeit der Verdauungswerkzeuge in mechanischer, 
chemischer und rcsorptiver Hinsicht. 

Die mechanische Insufficienz der Verd»uungsorgano beginnt schon mit 
der Mangelhaftigkeit resp. dem ungenügenden Gebrauch der Zähne, Es ist all- 
gemein bekannt, dass ungenügendes Kauen die Verdauung erschwert und es 
braucht hier nur auf das soeben bei der Zubereitung der Speisen Gesagte ver- 
wiesen zu werden. Viel schwerer xa beurtlieilen ist der Einfluss, den mangel- 
hafte motorische Thätigkeit des Magens und Darmes auf das Erscheinen makro- 
skopisch erkennbarer Spei-sereste in den Faeces ausübt. Wir sind gewohnt, dem 
Magen den hei Weitem grösseren Antheil an der mechanischen Verarbeitung der 
Ingesta zuzuschreiben und die eigenthümliche Art, wie er immer die flüssigen 
Theile zuerst in den Darm abschiebt und die festen zunächst zurückbehält, lässt 
das berechtigt erscheinen- Die klinische Beobachtung lehrt aber umgekehrt, dass 
Lienterie viel häufiger bei motorischen Störungen des Darmes als des Magens 
vorkommt. Am deuthchsten ist sie allerdings, wenn beide Abschnitte ergriffen 
sind (z. B. bei Communication des Magens mit dem Quercolon). Jedenfalls darf 
die mechanische Arbeit der Dünndarmwand nicht unterschützt werden. 



1) ZeiUchr. f. Biologie. 36. 1890. S. 227. 

2) Zeitschr. f. Bintogic. 23. 1885. S. 433. 

3) Ciial ». S. -23 suli 1. S. 19. 
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Dass diese Arbeil nicht immer gleirJi gut vprrichtet wird, dass sie speciell 
bei Vcrdauungsstürungeii Einbiisse erleidet, ist eigentlich selbstverständlich; nur 
haben wir bisher keinen geeigneten Maassstab dafür- Unsere Erfahrungen be- 
schränken sich auf die Wirkungen gesteigerter und gehemmter Peristaltik, d. b. 
der beschleunigten oder verzögerten Pa.ssage der Speisen durch den Darin, die 
allerdings im Grossen und Ganzen im umgekehrten Verbältniss nu der verschie- 
denen Zermalmungs Wirkung zu stehen scheint, liei vermehrter Peristaltik ge- 
langen tinter sonst gleichen Bedingungen viel leichter makroskopisch erkennbare 
Reste in die Faeces, z. B. Fleischstückchcn, Gcmüsetheile etc. Da die chemische 
Verdauung der Stärke selbst bei schweren Darmstörungen nur wenig /u leiden 
pflegt, kann man speciell für den so häufigen Abgang von Gemiiseresten die 
motorische Insufßcienz des Darmes in erster Linie verantwortlich machen. 
Allerdings greifen auch hier, wie überall in der Darmpathologie, mehrere Fac- 
toren in einander: ungenügende Zerkleinerung der Speisetheile bedingt auch un- 
genügendes Eindringen der Verdauungssäfte, also relative chemische Insufficienz. 
Ausserdem reiaen härtere Theile leicht die Darmwand und rufen so wieder be- 
schleunigte Peristaltik hervor, — Bei gehemmter Peristaltik (Verstopfung) fand 
Raudnitz') weniger Cellulose in den Faeces als gewöhnlich. 

Besser bekannt sind uns die WirkunKcn der chemischen Insufficienz 
der Verdauungsorgane auf die Faeces, Ungenügende secretorische Thätigkeit des 
[llagens braucht sich nicht in auffälligen Veränderungen der Faeces zu äussern, 
kann es aber wohl, und zwar in dem Erscheinen auffaltend reichlicher Binde- 
gewebereste. Ogata^) bemerkte, dass, wenn er Hunden rohes Fleisch unter 
Umgehung des Magens direkt in das Duodenum hineinbrachte. Bin dege webe reste 
in den Faeces erschienen. Äehnliches wurde gelegentlich bei Kranken mit 
Achylia gastrica beobachtet*). Schmidt*) bat später gezeigt, dass sich bei allen 
Störungen der Magensccretion Bindegewebsresfe häufiger im Stuhlgang finden als 
unter normalen Verhältnissen. Die Ursache dieser Erscheinung liegt darin, dass 
von allen Verdau ungssecreten nur der Magensaft im Stande ist, rohes resp. un- 
vollständig gekochtes Bindegewebe aufzulösen. Am schwersten wird geräuchertes 
Bindegewebe im Magen verdaut, weshalb die grössten Convolute von Bindegewebe 
nach Gennss von rohem Schinken abzugehen pflegen. Dabei leidet dann häufig 
auch die Fettverdauung, wahrscheinlich wegen des ungenügenden Zerfalles des 
vom Bindegewebe durchzogenen Speckes^). Nach Faber^) werden auch Gräten 
und kleine Knochensplitter nur im Magen aufgelöst. Er fand bei Kranken mit 
Achylie oder Hypacidität sehr häufig nach Fleischgenuss Gräten in den Faeces, 
die bei Magengesunden fehlten. 

Ist ausschliesslich die Pankreassecretiun insufficient, so treten Störungen 
in der Kiweiss- und Fettverdauung auf. Was die letztere betrifft, so führt sie 
wohl kaum je zum Erscheinen makroskopisch erkennbarer Reste im Stuhle. 
Dagegen haben fast alle Beobachter in Fällen gestörter Pancreasfunction das 
Erscheinen sichtbarer Muskelreste in den Faeces constatirt, und zwar selbst bei 
einer Diät, hei welcher das unter normalen Verhältnissen niemals vorkommt ''). 

1) Präger med. Wochenschr. 1892 ho I 

3} Aroh. f. Anatonuc ii. Physiotope phjsiolug \bthi[lt IS'fS *» M 

3) Berl. klin. Wochenschrirt. 1898 No 36 

4) Citat s. P. 37 unter 5. 

5) L. Brinck. Ueber Ausscheidung \on grosseren fliniipp-wih-. und l- iiiiiiss^ii ms Hei 
Dam. Innug.-Dissert. Bonn 1896 

G) Berl. klin. Wochenschr. IK98 No 35 

7) Dia einschlägige Literatur hndet sieh hei Oser Die Brkrankung.'n rits Pankn-a 
Wien 1898, S. 98 (in Nothnagel ■, Handbuch der spep Pathuligie und Therapit) 



k 



— HO ~ 

DifSe Muskel IjruehslÜL'kc sind in der Regel klein: nur wenn bei glelclizciliger 
Magenstörung auch die Bindegewebs Verdauung Nolh leidet, erscheinen grössere 
zusannueDhängendc Stücke. Nach Schmidt sollten ^ iheoretisch betrachtet — 
bei ungenügender Pancrcassecretion in den unverdauten Fleischresten die Kerne 
erhalten sein, da von allen Verdauungssecreten allein der Pankreassaft die Kern- 
suhstanz verdaiU. Doch liegen bisher keine positiven Beobachtungen vor; auch 
kann stärkere Darralaulniss unter Umständen die erhalten gebliebenen Kerne noch 
im Dickdarme aiillosen. 

Gaileraangel macht, wie bekannt, ausschliesslich Störungen der Fett- 
verdauung. Nur selten sieht man dabei makroskopisch erkennbare Fettklumpen 
von talgartiger oder weicher Consisteuz. Gelegentlicli wird flüssiges Fett entleert 
und erstarrt dann beim Erkalten des Stuhles zu einer die Faeces mehr oder 
weniger dicht umhüllenden und auch am Gefässrande sich ansetzenden Schicht 
(Nothnagel). 

Der Darm selbst kommt für die chemische Verdauungsarbeil viel weniger 
in Betracht. Nur indirekt, nämlich durch mangelhafte mechanische Verarbeitung 
des Speisebreies, kann er die chemische Verdauung erheblicher beeinträchtigen, 

Insufficienz der Resorption: Obwohl nur gelöste oder mikroskopisch 
kleine Bestandiheile von der Darmwand aufgenommen werden, so erseheint es 
doch keineswegs unmöglich, dass mangelhafte Resorption auch den Zerfall von 
grösseren Nah rungsth eilen behindert. Man denke nur daran, wie viel schneller 
ein Stück Zucker im Munde zerfällt, wenn man dabei saugt, als wenn man es 
sieh ruhig lösen lässt. Schmidt') hat bei uncomplicierter Tabes meseraica 
sichtbare Muskelbruchstucke in den Faeces gefunden, deren Erscheinen durch die 
gesteigerte Peristaltik nicht genügend erklärt zu sein schien. Beide Factoren 
greifen allerdings in mannigfacher Weise in einander. 

Diagnostische Gesichtspunlcte. 

Die diagnostische Bedeutung makroskopisch erkennbarer Speisereste in den 
Faeces, welche in früheren Zeiten, als man noch unter der Lienterie ein eigenes 
Erankheitsbild verstand, sehr hoch geschätzt wurde, ist in neuerer Zeit sehr in 
den Hintergrund getreten. Man hat erkannt, dass nur in wenigen Fällen ein 
einzelnes Moment für diese Störung verantwortlich zu machen ist und dass es 
vor allem ausserordentlich schwer ist, eine Grenze zwischen dem, was normal 
und was krankhaft ist, festzusetzen. Dennoch lässt sich aus einer richtigen 
Durchmusterung der Faeces unter gleichzeitiger genauer Controllo der Nahrung 
mancherlei Vortheil ziehen. Man darf sich allerdings die Mühe nicht verdriessen 
lassen, systematisch zu .-iuchen (s, oben unter Methodik, S. 6) und rauss auch 
das Mikroskop immer zur Hand haben, denn manche grundverschiedene Dinge 
sehen sich für die Betrachtung mit blossem Auge zum Verwechseln ähnlich. So 
betont Nothnagel die Aehnlichkeit kleiner Muskelbruchstücke mit gallig ge- 
färbten Fett- und PHanzentheilen und selbst mit Schleimklümpchen^'). Dass 
Apfelsinenschläuche'), Reste von verholztem Spargel u. A. für Parasiten gehalten 
werden, ist nichts Aussergewöhnliches. Schwer zu unterscheiden sind oft grössere 
Bindegewebscon Volute von den Schleimabgängen bei der sog. Enteritis raembranacea 
resp. von ausgestossenen Darmschleimhautslücken*) (s. Figur 2 u. 3, Tafel I). 

1) GiUt s, S. 27 unter 5. 

i) Beiträge zur Physiologie und Pathologie des Darmes. Berlin. HirgchwaM. 1884. S. !I7. 

3) B. Virehnw. Virchnw's Archiv. 62. IS7U S, 558. 

4) cf. Briok, Citat S. 39 aub 5. 
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Am eiiilacliatfu liegen aucli bier die Vt'i'liäl misse im Säu^lin^aiiltcr, in 
dem nur Milch genossen wird. Bei normaler Verdaming sollen in Säugtings- 
stühlen makroskopisch erkennbare TheiJe fehlen. Sie treten aber sehr leicht auf 
bei Verdauiingsstürutigen, und zwar als weisse Flofkeii oder Klümpuhen, die 
oft aus Casein [Monti^, Biedert*)], häufig' auch aus Fett (Wiederhofer^), 
Wegscheider*)] bestehen. Auch bei reiner Milchnalirung Erwachsener findet 
man Caseingerinnsel, und zwar selbst in beträchtlicher Grösse. 

Bei gemischter Kost muss man in der Beurthcilung makroskopischer Reste 
verschieden verfahren, je nach den Hauptgruppen der Nahrungsmittel, denen sie 
angehören. 

Reste von animalischer Nahrung (Fleisch, Fisch, Eier): Normaler 
Weise begegnet man ausser den bereits oben (s. S. 27) erwähnten unverdaulichen 
resp. schwer verdaulichen Bestand theilen (Knochen, Knorpel, Gräten, Schalen, 
Sehnen) nur noch einzelnen zu scharf gebratenen Krusten und kleinen Binde- 
gewebsgerinnseln. Die letzteren kommen indes nur bei sehr reichlicher Fleisch- 
aufnahme oder bei unzweckmüssiger Zubereitung vor und das gilt in noch 
höherem Maasse von allen mit blossem Auge erkennbaren Aluskelbruchstücken, 
so dass im Grossen und Ganzen der Satz gerecht fertigt ist, dass mit blossem 
Auge erkennbare Flcischreste (Muskelstücke und Bindegewebe) — zweckmässige 
und vorsichtige Nahrungsaufnahme vorausgesetzt — als krankhaft zu bezeichnen 
sind. Genauer bat Schmidt") die Grenze zwischen Normalem und Patho- 
logischem festgestellt, indem er Gesunden und Kranken verschiedene leichter 
und schwerer verdauliche Fleisch.'ipeisen in aufsteigenden l^uantitäten darreichte. 
Er gelangte dabei zu dem Resultat, dass bei einer täglichen Aufnahme von 
100 g durch die Maschine zerkleinerten und übergebratenen Rindlleisches (s. o. 
bei Probediät 11, S. 4) unter normalen Verhältnissen niemals Fleischreste in 
den Faeces zu finden sind. Finden .sich unter dieser Bedingung Bindegewebs- 
fetzen im Stuhle, so ist eine Störung der Magen thätigkeit anzunehmen, doch 
lässt sich nicht ohne Weiteres schliessen, welcher Art (ob chemisch oder motorisch) 
dieselbe ist. Finden sich andererseits sichtbare Muskelreste ohne Bindegewebe, 
so liegt eine Störung der Darmverdauung vor, die ebenfalls verschiedener Art 
(secretorisch, motorisch oder resoiptiv, oder auch, wie anscheinend am häufigsten," 
combiniert) sein kann. Wenn Bindegewebs- und Muskelresle zusammen wieder- 
erscbeineu, .»in ist sowohl der Magen wie der Darm betheiligt. Am wenigsten 
verändert sind die Fleischreste bei der schon erwähnten seltenen Form von 
Lienterie, die auf einer abnormen Comraunicalion zwischen Magen und Quer- 
coton beruht. 

Man hui sicli grussL' Miihi.- i^pgeliPD. ans 'lt<iii V^rhalU-n der Faeres StöruQgea Her l'tKiBrcas- 
(uDctJon iu rrkunneu, Dio makruskrjpisflie Unlcrsuchnng allein giebt dafür keine Anbaltspunktr. 
Nur wenn die onverduutun Muskel brachstückL' bei der mikroskupisetieo Belraehtung sich ais 
kornhaltig «rweisen würden, büttf man die Berfchtiguo^ sie auf lusuffieiinji der Pancreas- 
w!<irotion »u licdehen [vergl. S. 30). Aüt üle Fahli'sohe Mcthude der Gluloidkapseln'), 'leren 
Bcsultate übrigens noeb keineswegs als xurerlassig betrachtet wenlen dürfen, kann hier nicht 
nthcr «ngegaogen «erden. 

Makroskopisch sichtbare Fottklum|ieii (Speck) kennen bei ungenügender 

1) Jahrbuch f. Kinderheilkunde, i. 1S6S. S. äSU 

2) Jahrbuch f. Kinderheilkunde. 17. 1881. S. 251. 

3) In Qerhnrdt's Handbuch der Kinderkrankheiten. IV. 2. 

4) Uebcr die normale Verdauung bei Säuglingen. Inaug.-Disseri. Mra>sbui]( 1^-7.^. 

5) Citnt S. 27 sub 5. 
«) Deutsches .Uchiv f. klüi. .Med. Hl. 16S8. .S. 44ö. 
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Iliiidt'gewcbsvürdauuiij: in Folge loii MaKeiistiiniiif;eii vorkommuii. Sie sind ihinn 
oft verseift. Bei Steatorrhoe wegen Gafiemangels oder Erkrankung der auf- 
sangendcn Apparate findet man, wie schon erwähot, gelegentlich kleine Fett- 
klumpen oder flüssiges an der [,uft gerinnendes Fett ans der Nahrung. Man 
hüte sich vor Verwechselungen mit Resten von Canaobutter (beim Gebrauch von 
Sluhlzäpfchen). 

Rostt.^ von vegetabilischer Nahrung: Sehr schwierig gestaltet sich 
die Frage, ob normal oder krankhaft, für die mit blossem Auge erkennbaren 
Vegetabiiien im Kothe. Auf (irund seiner reichen eigenen Erfahrungen spricht 
sich van Ledden-Hulscbosch^) dahin aus, dass von Mehlspeisen, Weissbrot, 
Kartoffeln und saftigen Früchten (ohne Schale) bei geeigneter Zubereitung und 
zweckmässiger Zerkleinerung normaler Weise keine oder doch nur sehr un- 
bedeutende Reste im Kothe wiedererscheinen, während auf der anderen Seite 
rohe Gemüse (wie Kopfsalat, Gurken, Zwiebeln, Radies u. s. w.) fast unverändert 
den Darmkanal passieren. Dazwischen liegen die harten Gemüse (Spargel, 
Rhabarber, Pilze, Schnittbohnen etc.), die man meist ohne Weiteres wieder- 
erkennen kann, ferner ungenügend gekochte oder mangelhaft zerkleinerte (Erbsen, 
Bohnen, Linsen, Möhren u. dcrgl.), von denen wenigstens einzelne Exemplare 
gewöhnlich leicht auffindbar sind. Nur Erbsenbrei, fein gehackter Grünkohl und 
Spinat hinterlassen keine mit unbewaffnetem Auge erkennbaren Reste. Von 
Früchten erscheinen viele, wie Prei.sselbeeren, Nüsse, Korinthen, unverändert 
wieder; andere lassen sieh an ihren unverdaulichen Schalen oder Gerüsten leicht 
erkennen (Pflaumen, Apfelsinen, Aepfel u. s. w.}. 

Wann man berechtigt ist, aus dem Auftreten von vegetabilischen Resten 
im Kolhe auf eine Verdauungsstörung ku schliessen, ist fast unmöglich /u sagen. 
Nach der Schmidt'schen Probekost II findet man unter normalen Verhältnissen 
beim Verreiben der Faeces im Glasmörser ausser kleinsten eben noch erkennbaren 
Cell u loseres ten keine makroskopischen Bestandtheile , so dass man, wenn solche 
erscheinen, krankhafte Verhältnisse annehmen darf. Die Art derselben wird aber 
nur aus den animalischen, nicht auch aus den vegetabilischen Resten erschlossen 
werden können. 

Ohne Probediät kann man nur ganz im Allgemeinen sagen, dass, je feiner 
verarbeitet der Koth ist- um so besser auch die Verdauung war. Im Uebrigen 
gestattet das Wiedcrei-sch einen makroskopischer Pflanzenreste keinen Rückschluas 
auf eine Verdauungsstörung. 

2. Pathologische Producte der Darniwaud. 

a) Schleim. 
a. Erkennung: Die Erscheinungswei-scn des Schleims, dieses in Bezug 
auf Häufigkeit und diagnostische Bedeutung bei weitem wichtigsten Absonderungs- 
productes, im Stuhl können ausserordentlich mannigfache sein, .sie können so sehr 
von dem, was man gewöhnlieh unter Schleim versteht, abweichen, dass Ver- 
wechselungen mit Gewebsfetzen (aus der Darmwand oder der Nahrung) und 
selbst mit Parasiten [Taenion, Echinococcusmembranen^)] gar nicht selten sind. 
Gegen dieselben schützt nur gründliche Isolierung der einzelnen Srhleimtheüchen. 
Grössere Flocken kann man leicht mit der Pincette fassen und in Wasser 
reinigen; kleinere erkennt man am besten, wenn man den Koth mit Wasser ver- 
dünnt resp. verreibt und in dünner Schicht an einer gegen das Licht gehaltenen 



I) Citui 
^) Sven 
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Äki-rliiD'l. Aruliiv f. Vtriliiuungskianklifi' 
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Glaswand liiji<ibllieäsi'ii lüsst. In zwcifclljaficii Fallen luuss man datj Mikroskop 
zu Hilfe nehmen (s. später). Die chemische Untersuchung hat bisher nur wenig 
Nutzen gebracht, dagegen kano unter Umstanden die makroskopische Fär- 
bung zur Aurktarung beitragen (Pariser^), Kaufmann'), Schmidt')]. 
Die letztere wird folgendermassen ausgeführt: 

Einigle l'loclicD des Sultldiues werden !□ Wasser gul gereinigt und in eiaeia KeagCDKglgi»i^ 
mii Sublimatalkohol (ä'/j pröc.) geschüttelt {zur Härtung und damit grossere Flocken xerfallen. 
wobei man ev. einen Glasslab zu Hilfe nimmt). Sodann lässt man sedimentiren und ^esst 
dcslillirtes Wasser auf, das man mit einigen Tropfen dei sag. TriacrdlÖsung (1 g Flhrlich- 
Biondi'sohes Dreifarbeng^misch von Grübler-Dresden auf 30 g Aq. dest.) versetzt. Noch 5 Mi- 
nuten wird wiederum sedimentirt, abgegossen und die Flocken mit dedtillirtem Wasser gewa&cfaea. 
— Einhorn*) färbt neuerdings auch ohne vorausgegangene Sublimathärtung. 

Dabei färben sich Schleiaiflooken, wenn sie nicht zu zellreich oder fetthaltig 
sind, grün oder blangrün, alle anderen thierischen üewebsbe.sl and th eile (ausser 
Noclein) roth. Pflanzliehe Gewebe können nicht zum Vergleiche herangezogen 
werden. Voraussetzung für das Gelingen der Probe ist ferner, dass die Reaction 
der fraglichen Theile nicht zu weit vom Neutralen abweicht. 

jrf. Gesammtmenge und Grösse der einzelnen Flocken: Die Menge 
des auf einmal entleerten Schleimes kann von Spuren bis zu colossalen Massen 
variieren, derart, dass der ganze Stuhlgang nur aus Schleim besteht. Izoard^) 
erwähnt, dass Bories bis zu 120 g sah, ein Quantum, das übrigens noch nicht 
das Maximum sein dürfte. In einem Falle Powell's^) reichten die Massen hin, 
den ganzen tntestin alkanal damit auszutapezieren. Ausserordentlich verschieden 
ist auch die Grösse der einzelnen Schleimfetzen, die mikroskopisch-klein und 
hühnerei-gross vorkommen. Unter den lang gezogenen (mennbranösen) Formen 
beobachtet man Stücke von 20 — 40 cm Länge [Potain^)]. 

;-. Form und Consisicnz: Die gewöhnliche Form des Schleimes im 

Stuhle ist die von Klumpen oder Flocken. Bringt man dieselben in Wasser, so 

erscheinen sie in der Regel als Fetzen mit un regelmässigem Rande. Abweichungen 

kommen besonders bei der sog. Enteritis raerabranacea vor, deren Abgänge lang 

gestreckt sind und als bandartige Streifen oder Häute, als rundliche solide mit 

I Knoten und selbst Verzweigungen versehene Stränge, als röhrenförmige Ausgüsse 

I des Darmes (maccaroniartig) u. dergl. m. beschrieben werden (siehe Figur 2 

LTafel 1). Viel discutiert sind weiterhin die sog. „Froschlaich" oder „gekochten 

p Sagokörnern" ähnlichen Gebilde, kleine durchsichtige Kugeln, denen man häußg 

[in den verschiedenartigsten Stühlen begegnet. Nach Virchow^), dem sich im 

f T/Vesentlichen auch Woodward*) und Nothnagel") anschliessen, handelt es sich 

J stets um Reste pflanzlicher Nahrung; Kitagawa^") will aber neuerdings derartige 

^•jGcbilde schleimiger Natur durch mikrochemische Reactionen nachgewiesen haben. 

Die Consistenz des Schleimes im Stuhle schwankt zwischen grösster 



1) Sitzung des Vereins für innere Medi 
l'Xohrift. 1893. No. 41. 

3) New-Yorker medic. Monatsschrift. 18 

3) Zeitschr. f. klin. Mediein. 32. 1897. 

4) Archiv f. Vv-rdauungsk rankheiten. IV. 

5) Contributioii ä l'etude de l'eatL-rite m 

6) Citirt bei Whilehead, The British i 
T) Virobow's Archiv. Bd. 5 u. 52. 

8) The medical and marginal history f 
Jfediaa) bistor;-. 

9) Citat s. H. :«) ^nb 2. S. 9K. 
10) Zcilsub. f. klin. Medicin. 18. 18'J1, 

AlL aiIt>B[Ji. Dl« Ftecu des Vriiiiiilicn. 



. Mai 18'J3. Deutsche medie. Woohen- 



1898. S. 459. 
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Weichheit und der Härte eines dünnen l.eitei'h. Im Allgemeinen wird die 
weichere Consistenz bei den kleineren (fetüigcn, flockigen und klumpigen) Theilen, 
die härtere bei den grösseren, Kumal den „häuligen" Abgängen beobachtet, doch 
giebt es Ausnahmen, wie i. B, die soeben genannten ziemlich festen sagokom- 
artigen Kliimpchen, ferner grosse geleeartige Convolute u. a. m. fieiner Schleim 
ist in der Regel weich; meist hängt die vermehrte Consistenz von der Bei- 
mengung fremder Bestandtheile ab, unter denen Eiweissstoffe, Fette und besonders 
reichlicher Zellgehalt zu nennen sind. 

6. Durchsichtigkeit und Farbe: Die verschiedene Reinheit des 
Schleimes bedingt aach den Grad der Durchsichtigkeit. Zellarme nur aus Schleim 
bestehende Theilehco sind vollkommen glasig durchscheinend, wahrend die mit 
Fetten imprägnierten und von verschoUlen Zellen wimmelnden Häute') weiss, wie 
Papier, aussehen. Dazwischen giebt es alle möglichen Uebergänge: die ver- 
schiedenen Grade der Trübung glasiger Ma.ssen durch beigemengte Zellen. 
Weichheit und Durchsichtigkeit decken sich häufig, aber nicht immer; es giebt 
auch zähe glasige Gebilde, deren Consistenz dann durch geringen Wassergehalt 
des Schleimes oder Imbibition mit Eiweissstoffen , Jedenfalls nicht durch Zu- 
mischung Licht-reflectierender Theilchen (Fettreste, Zellen) bedingt ist. 

Oft, namentlich bei längerem Verweilen innerhalb des Darraluraens, nimmt 
der Schleim die Eigenfarbe der Faeces an, soweit diese durch lösliche Stofite 
verursacht ist. Die verschiedenen Nuancen von Braun werden durch Hydro- 
bilirubin, dunkelorange resp. goldgelbe und grüne Farbentöne durch Bilirubin und 
Biliverdin bewirkt. Blutbeimengung macht hellrothe bis rothbraune Färbung. 

f. Mischungsverhältniss zum Koth: Es kann vorkommen, dass die 
gesammte Entleerung nur aus Sehleim oder aus Schleim gemischt mit anderen 
pathologischen Producten der Darrawand besieht. Sehr viel häufiger lindet sich 
Schleim und Koth nusammen. Dabei sind dann entweder beide neben einander 
vorhanden, so dass man sie leicht scheiden kann, oder sie sind mehr minder 
innig mit einander gemischt. Der erstere Fall ist der gewöhnliche bei geformten 
Faeces. Der Schleim haftet hier aussen an der Koihsäule oder er füllt die 
Lücken und Einkerbungen zwischen den einzelnen Seybala aus. Innige Mischung 
makroskopisch erkennbarer Schleimlheile mit festem Koth kommt nicht vor. 
Umgekehrt sind bei flü.<4siger Consistenz die einzelnen — dann meist kleineren — 
Schleimtheilchen immer gleichmässig vertheilt. Am verschiedenartigsten gestaltet 
sich das Misch ungsverhältniss bei breiiger Consistenz; lockere Vereinigung und 
sehr innige Mischung kommen vor, letztere um so häufiger, je kleiner die ein- 
zelnen Seh leim Partikel sind. Eine gallertartige Consistenz des gesammten breiigen 
Stuhles findet sich bei der von Nothnagel^) so genannten Jejunaldiarrhoe, ohne 
dass dabei von der Darmwand gelieferter Schleim im Spiele ist. (Gallenmucin?). 

Diagnostische Bedeutung des mit blossem Auge 
erkennbaren Schleimes. 
1. Nothnagel') hat zuerst den allgemeinen Satz formuliert, dass jede 
makroskopisch (und mikroskopisch, aber nicht auch jede chemisch) erkennbare 
Schleim beimischung zum Stuhlgang eine Abweichung von dem physiologischen 
Verhalten anzeigt. Als auf der Grenze des Physiologischen stehend erkennt er 
nur eine Erscheinungsform an, nämlich einen dünnen, nach dem Eintrocknen wie 
Laok aussehenden Seh leim Überzug auf der Oberfläche harter Kothballen, der 

1) cf. Scbmidt, citirt S. 33 sub 3. 

2) Citat s. .'S. 23 mih 1. 

3) Citat s. S. 30 sub 3, S. 95. 



gelegentlich bei Lrägeiii Stuhlgang beobachlel wird, ßuas'j will lien Bereich 
des Physiologischen etwas weiter abstecken, indem er z. ß. auch die nach ein- 
maligem Gebrauche eines starken Abfiihrungsmittels vorübergehend auftretenden 
Schleim beiroengungen noch dahinein fallen iässt. Indessen kann doch nicht be- 
stritten werden, dass es sich hier wie auch bei alimentärer Diarrhoe und Ver- 
stopfung um eine abnorme Reizung der SchleimhautoberHachc durch die Ingesta 
handelt. Verstopfung und Diarrhoe sind an sich anormale Zustände, einerlei 
welchen Ursprung sie haben. Dagegen muss man als weitere Ausnahmen von 
dem Nothnagel'schen Satze noch den von Cramer^) neuerdings beschriebenen 
Mekonpfropf der Neugeborenen gölten lassen, eine kurze grauglasige Schleirasäule, 
welche von jedem Kinde als Erstes (vor oder mit dem Mekonium) ausgeslossen 
wird, sowie die kleinen Sehleimfetzchen, welche sich constant in den Faeces 
Neugeborener und junger Säuglinge finden. 

2. Von grösster diagnostischer Bedeutung ist die Frage; aus welchen 
Abschnitten des Darm kan als stammen die im Kot he sichtbaren 
Sehleimbeimengungen? Allgemein anerkannt ist wohl der Satz, dass die 
übergrosse Mehrzahl aller makroskopisch erkennbaren Schleim beimengungen zum 
Kothe aus dem Dickdarm herkommt. Die Verdaulichkeit und leichte Zersetzbar- 
keit des Schleimes erklären es, dass von der Dünndarmschteimhaut gelieferte 
Schleiratheilchen nnr bei aussergewöhnlich schneller Passage des Inhaltes durch 
■ Ueum und Colon unaufgelöst bis in die Faeces gelangen können^). Beriick- 
bttchtigt man ausserdem, dass die Schleimproduction auf der Diinndarminnenlläche 
■Dach Allem, was wir darüber wissen, stets unvergleichlich weniger reichlich ist, 
' als auf der Dickdarmschleimhaut, so kann man sagen, dass von allen mit blossem 
Auge sichtbaren Schleiratheilchen nur die kleinsten und diese auch nur dann, 
wenn sie in flüssigem Kothe fein vertheüt sind, Rir die Herkunft aus dem Dünn- 
darm in Frage kommen (Cholera- nnd Typhusstühle). Der Verdacht, dass der- 
artige Seh leimflocken aus dem Dünndarm stammen, wird bestärkt, wenn sie mit 
unverändertem Gallen farbstoff (Bilirubin) imprägniert sind, doch beweist an sich 
Bilirubinfärbung des Schleimes nicht Dünndarmursprung [Schorleramer*)]. Die 
Entscheidung kann manchmal durch das Mikroskop herbeigeführt werden (Nach- 
weis halbverdauter Zellen). Auf die ausschliesslich mikroskopisch nachweisbaren 
Schleim beimengungen kann hier nicht näher eingegangen werden (s. später), doch 
mag vorwegnehmend bemerkt werden, dass das Allein-Vorkoraraen solcher 
Tfaeilcben sehr selten ist und dass die Existenz der von Nothnagel sogenannten 
„gelben Schleimkörner" und „hyalinen Schleiminseln" ernsten Zweifeln unterliegt. 
Aus der Grösse und Form des Schleimes und namentlich aus der Art der 
Mischung mit den eigentlichen Kuthbeslandtlieilen kann man Rückschlüsse auf 
^ie Herkunft aus bestimmten Abschnitten des Dickdarmes machen. Geht reiner 
klumpiger Schleim ohne Koth ab oder überzieht er in dicken Lagen gut geformte 
Kothsäulen resp. füllt die Lücken zwii^chen den einzelnen Scybala aus, so stammt 
r aus dem Mastdarm oder dem untersten Ende des Colons. Die bandartigen, 
iutigen, sträng- und röhrenförmigen Abgänge der Enteritis merobranacea stammen 
prabrächeinlich ebenfalls meist nur aus den unteren Abschnitten des Colons, doch 
lad wir über den Sitz dieser Erkrankung nicht genügend orientiert. 

Fandet sich eine innige Durchmischung von Schieimfetzen und Faccal- 
Rbstanz (bei breiiger oder flüssiger Consiatenz der letzteren), so darf man daraus 

1\ atal s. S. 20 suh 2. S. 99. 

2) CramiT. Deutsche medic. Wocliensi-hr. Uimi. N'u. 12. 

3) Vergl. Schmidt, Citat S. 33 sub 3. 
i) MünchenPr mfliiicin, Wochenschrift. HHX). No. 14. 
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den Schluss auf die Herkunft des Schleimes aus den höheren Ahschnitton des 
Dickdarrues ziehen, und zwar sind ceteris paribus um so höher gelegene Theile 
berallen, je kleiner und gleichrniissiger vertheilt die einzelnen Schleimthcile sind 
(üebergänge zu üünndarmschleimflocken). 

3. Die Art der pathologischen Veränderung, welcho sich in dem 
Abpiang von Schleim äussert, braucht nicht in jedem Falle die gleiche zu sein. 
Im Allgemeinen können wir zwar aus der Anwesenheit von Schleim in den 
Faeces auf einen „katarrhalischen Zustand" der Schleimhaut schliessen, aber 
dieser Begriff ist sehr dehnbar, er urafasst leichteste, anatomisch kaum noch 
nachweisbare Reizzustände des Epithels und der Schleimdrusen und schwere 
diffuse Entzündungen der ganzen Schleimhaut, unter die erstgenannten fallt 
wahrscheinlich die attaquenartig auftretende massenhafte Schleimabsondening bei 
der Colica mucosa, einer Krankheit, die Nothnagel als eine Hypersecrelion auf 
nervöser Basis (Secretionsneurose) auffasst. Weiterhin fallen dai unter gewisse 
glasige Schleiniüberüüge auf harten Kothbailen, die offenbar nur der vermehrten 
Consistenz ihre Entstehung verdanken. Immer ist Voraussetzung für die An- 
nahme solcher Hypersecrotionszustande die Anwesenheit reinen (also durch- 
scheinenden, nicht mit zelligen Bestan dl heilen durchsetzten) Schleimes. Ist der 
Schleim trübe und weist das. Mikroskop Zelleinschliisse nach, so darf man an 
Entziindungszustände der Schleimhaut denken, wobei die Massenhaftigkeit und 
Art der Zeilen (ob Epithelien oder Eiterkörperchen) einen Fingerzeig für den 
Grad der Entzündung abgiebt. 

Man darf aber nicht umgekehrt aus der Abwesenheit von Schleim im 
Stuhl den Schlu.sis ziehen, dass ein Katarrh nicht vorhanden ist. Entzündungs- 
zustände können selbst in den untersten Abschnitten des Dickdarms bestehen, 
ohne dass Schleim in den Faeces erscheint. Nur in einem Falle kann eventuell 
der Mangel an Schleim in den Faeces diagnostisch verwendet werden, nämlich 
wenn constant täglich einmal ein weichbreiiger ungeforrater Stuhl entleert wird, 
dessen abnorme Consistenz nicht, durch Beimengung von Fett oder Pflanzen- 
bostandlheilen (Früchten) bedingt ist. Nach Nothnagels ist dieses Verhalten 
charakteristisch für Atrophie der oberen Dickdarmschleimhaut, ein Zustand, 
der anscheinend ziemlich häufig ohne schwerere klinische Symptome vor- 
kommt. 

Auf geschwürige Processo kann der Befund von Schleim an sich niemals 
hinweisen. Wenn von Seiten der Kinderärzte das Vorkommen froschlaich- resp. 
sagokornartiger Schleimklümpchen im Stuhle als charakteristisch für FoUicuIar- 
versch warungen oder auch dysenterische Processe') angesehen wird, so ist dem 
entgegenzuhalten , dass — wenn überhaupt jene Klümpchen aus wirklichem 
Schleim bestehen (s. S. 33) — man .sich nur sehr schwer eine Vorstellung über 
den Ursprung derselben machen kann. Ileubner meint, es könne der von 
aussen in die Follicularverschwärunpen hineingepresstc Schleim hier die kugelige 
Gestalt annehmen; Kelsch^'i lässt ihn ans Lieberkühn'schen Drüsen stammen, 
welche in das Geschwür hin ein gerat hcn sind. Das Gezwungene beider Er- 
klärungen leuchtet ohne Weiteres ein. 

Selbst reichlicher Eitergehali di's Schleimes — eini' übrigeTis .sehr seltene 



1) Cital S. 30 sub 2. S. 319. 

3) Vorgl. C. (icrhnrrit. I-ehrbucli der Kinderkranlthdtpti. 3, 
Heubntr. Ailikrl .Dy.solJtcric" in v. Zieiussen's Handbucli der aper. 
Bd. II. ■\Vid.-rhnf.T. Jahrbuch f. Kimkrhi-ükundc. 4. 1871. S. 
Han-ibuch dor Kindf-rkrankhciten. Bd. IV. 

3) Arcliivi'i de f liysioligi-- ii'.-niialr .-i imtliulngi.jii.?, |S77. (i.'i 
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ibeiniing — beweist noch nicht das Vorhandensein vod Ulcerationen. 
selbe gilt für die Beimengung von Blut zum Schloim, doch ist zuzugeben, dass 
beide Erscheinungsweisen unter Uinsländen für die Diagnose iilceröser Frocesse 
schwerwiegend in die VVagschale lallen können (Dysenterie.) 

b| Fibrin. 
Das Vorliolunien von Fibrin im Stuhl, und zwar specielt in den Ent- 
leerungen bei Enteritis membranacea, ist von verschiedenen Seiten behauptet, 
aber bisher nicht mit Sicherheit bewiesen worden. Die hierauf bezüglichen An- 
gaben von P. Guttmann^), Friedländer-), Litten*; und v. Jaksch*) beziehen 
sich im Wesentlichen auf die äussere Erscheinung der fragliehen Massen, die für 
den exacten Nachweis selbstverständlich nicht genügt. Auch die chemische 
Untersuchung, die von einigen Autoren^} ausgeführt wurde, kann nicht als 
beweiskräftig gelten. Gewissheit kann nur eine sorgfältige mikroskopische 
Untersuchung unter Zuhilfenahme der Färbetechnik geben und diese hat bisher, 
wo immer der Verdacht auf Fibrin bestand, nur negative Resultate ergeben^). 
Bei dysenterischen Processen der Dickdarmschleimhaut ist es immerhin möglich, 
dass fibrinöse Auflagerungen resp. Einlagerungen in die Schleimhaut allein oder 
mit dieser selt)st ausgestossen werden. Nachgewiesen sind sie aber bis jetzt 
auch hier nicht, und das hängt wohl mit der leichten Zersetz barkeit der zarten 
Fibrinnelze zusammen. 

u) Eiter. 
Makroskopisch sichtbare EiterHocken von grauweisser Farbe kommen 
gelegentlich in dünnen Entleerungen vor, können aber ohne Zuhilfenahme des 
Mikroskopes wohl kaum von trüben Schleim (locken unterschieden werden. Er- 
scheinen sie in grösserer Menge nder wird gar reiner Eiter abgesetzt, so wird 
man immer zunächst an den Durchbruch paraintestinaler Eiterheerde in den 
Dickdarm denken müssen. Während der Passage des Eiters vom Dünndarm 
und selbst vom Coecum bis zum After tritt bereits ein so weitgehender Zerfall 
des Eiters ein, dass er nur in den seltensten Fällen noch als solcher erkennbar 
sein dürfte [Sahli ^)]. Auch die verschiedenen Ulcerationsprocesse des Dick- 
darmes und in Ausnahmefällen des Dünndarmes (Dysenterie, Lues, Neoplasmen, 
Tuberculose, Typhus) können zum Abgang von Eitertlocken mit dem Stuhle 
fuhren, am häufigsten wohl die chronische Ruhr. Dass in diesen Fällen der 
Eiter inniger mit dem Kothe gemischt ist, als bei Durchbrüchen, kann wohl 
kaum als allgemeine Hegel gelten. Immer beweist Eiter mit Sicherheit das Be- 
stehen einer UlceratJon resp. Perforation der Schleimhaut , da von den ver- 
schiedenen katarrhalischen Entzündungsprocessen der Darmschleimhaut rein 
eitriges Secret niemals gebildet wird (Nothnagel^). 



1) VorhBDiil. des Vereins f. iouere Medii-. vom 30. .luoi 1887. Deiilsche med. Wochen- 
[;jehrift. 1887. No. 27. 

3) Verhaadl. dea Vereins f. innere Medic. vom 20. März 1883. Deutsche med. Woehcn- 
^■oIiriR. 1883. No. 16 u. 17. 

3) Vcrhandl. der Gesellsthaft der CbarilO-AiTtU- vom 3. Febr. 1388. Bert. kJ in. 'Wochen - 
f «chrift. 188H. No. 29. 

4) Citat s. S. 35 sab 4. &. 158. 

5) Fleischer, Citat S. 21 sub 3. S. II74, 

S) Siehe Sahmidt. oitirt S. 33 ^ub 3, und Brink. ciltrt ^. 29 sub 5. 

7) Stkbli, Lehrbuch der IttinisRhen Untersuchungsmcthoden. 2. Aufl. Leipzig u. Wien. 
. Deutikc. S. 450. 

8) Citat S. 30 3iib 2. .S. 239. 




d) Blut. 

Das Erkennen von Blutzumcngiingen zum Stuhle ist nicht immer leicht, da 
die rothe Farbe des Hämoglobins bei längerer Passage in Braun (Hämatin) um- 
gewandelt wird. Reichliche Mengen zersetzten Blutes machen die bekannte 
Theerfarbe. Man thut bei Verdacht auf Blutbeimengung stets gut, die sicheren 
chemischen Proben zu Rathe zu ziehen, üeber den Ursprungsorf des Blutes im 
Darme giebt der Grad der Zersetzung einen ^ keineswegs immer zuverlässigen — 
Anhaltspunkt (Vergl. S. 25). Die Art des Processes, weicher zur Blutung ge- 
führt hat, kann manchmal mit ziemlicher Sicherheit erschlossen werden: ist das 
Blut mit Eiter gemischt (wie in der .sog. Lotio carnea der Ruhr) oder liegen 
andere Symptome vor, welche an die Möglichkeit von Geschwüren denken lassen, 
so spricht Blutabgang mit grosser Wahrscheinlichkeit für das Vorhandensein von 
Ulceralionen. Schleimig-blntige Abgänge sind u. Ä. bei Invagination und Poly- 
posis intestinalis beobachtet worden. Bei einfachen Katarrhen kommen Blutimgen 
wohl nur ganz ausnalimsweise vor, häufiger bei vcnijsen Stauungen, zu denen 
auch die so gewöhnlichen Hämorrhoidalblutungen zu rechnen sind, Nothnagel') 
hat bei Phlhisikcrn ohne Ulcorationen und ohne Katarrhe Darmblutungen vor- 
kommen sehen. Dass Blutungen aus dem Magen und selbst dem Oesophagus 
in den Faeces sichtbare Spuren hinterlassen können, ist bekannt. 

e) Gewobsbestandtheile. 
Von solchen kommen vor; Gewebsfetzen bei dysenterischen und anderen 
ricerationsprocessen, ganze Darmstücke bei Invaginalion, abgestossenc adenomatöse 
Polypen^, Partikel ulcerierter Neoplasmen. Verwechselungen mit Bindcgewebs- 
resten aus der Nahrung sind sehr häufig, sogar trotz sorgfältiger mikroskopischer 
Musterung, die natürlich niemals versäumt werden darf. 

i. ZiißUige Bestandtheile. 

Von den zufälligen Bestandthcilen sind din im Körper selbst herangebildeten 
— die verschiedenen Steine und die Parasiten — von weit grösserer klinischer 
Bedeutung als die von aussen eingeführten. 

Unter den Steinen nehmen wiederum die Gallensteine, was Häufigkeit und 
diagnostischen Werth anbetrifft, den ersten Rang ein. Ihre mattgiänzende meist 
facettierte Oberfläche und ihr geringes Gewicht können zur Erkennung verwerthet 
werden, doch darf man sich auf diese Zeichen nicht zu sehr verlassen^). In allen 
zweifelhaften Fällen giebt die chemische Untersuchung Auskunft, Die Grösse der 
Gallensteine schwankt innerhalb weiter Grenzen, doch werden die Extreme nur 
selten im Kothe angetroffen; denn sehr grosse Steine führen zur Darmobstruction 
und sehr kleine (sog. Gailengries) zerfallen leicht im Darme [Naunyn')]. Die 
seltenen Pancreassteine haben für die Betrachtung mit blossem Auge nichts 
Charakteristisches. Nach Pleiner') sind sie bisweilen ebenfalls facettiert und 
von rauher Oberfläche. 

Von den eigentlichen Darmsteinen (Enterolithen) sind die oft sehr grossen, 

1) Citat s. S. 30 sub -2. S. 23a. 

2) Nach Oelkuren könaca, wie ii-li fiucr MillUpiliiUK vuü I'rof. Löbker (Boehum) cnt- 
ihme, klumpige, gallcnsleiBÜhnliche Ücbilde rntlpert wwden, welche beim Erhitsen sohmebieo 

aus einer Mischung von Galle mit verseiftem Fett bestehen wllcn. Voran sseUung ist AtibA 
unbehinderter Gallen ufluiis. 

3) Klinik der Cholelithiasia. Leipwir, Vogel. 1893. S. 7G. 

4) Cilirt nach Flciseher, Citiit S. 21 sub 3. S. UT-L 
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aus eingedickten Kothmassen bestehenden Kothsteine (Koprolithen), zu unter- 
scheiden. Leichtenstern^) theilt die Entcrolithen in folgende 3 Klassen ein: 

1. Schwere, steinharte, runde ConcreTuente, auf dem Diirchschnilt coneentrisch 
geschichtet und im Centrum häufig eiuen Fremdkörper enthaltend, füeber ihre 
Zusammensetzung vergl. den chemischen Theil.) 

2. Leichtere, unregelmässig geformte, poröse Steine, aus einer verfilzten, 
mit Fäcalien und Ealksalzen incrustierten Masse unverdaulicher Pflanzenreste 
bestehend. In diese Categorie fallen die in Schottland häufigen „Hafersteine". 

3. Concremente, welche nach längerer Einführung von Arzneistoffen, wie 
kohlensaurem Kalk, Benzoesäure, Salol |Leo>)] etc., oder nach häufigem Genuss 
alkoholischer Öchelllacklösung sich bilden können. 

Diesen letzteren sind der Entstehung nach die Haarkageln verwandt, 
Convolute abgebissener Haare, die z. B. bei jungen Mädchen beobachtet werden, 
wetche die schlechte Gewohnheit haben, an ihren Zöpfen zu kauen. 

Als eine besondere Gattung von Darmsteinen wären endlich die kleinen 
Concretionen zu erwähnen, welche von französischen Autoren*) als Zeichen der 
Lithiasis intestinalis, einer besonderen, mit der Enteritis membranacea zusammen- 
hängenden Krankheit, angesehen werden. 

Von den mit blossem Auge erkennbaren Parasiten sind die häufigsten: 
Proglotiden der Bandwürmer (die von Taenia saginata gehen auch spontan ohne 
Stuhl ab); Ascaris lumbricoides (gelegentlich werden die Üvarialschläuche isoliert 
ausgestossen, was zu Verwechselungen Veranlassung geben kann); Oxyuris vermi- 
cniaris (ebenfalls spontan abgehend). Anchylostoma duodenale und Trichocephalus 
dispar werden in der Regel nur nach Abtreibungskuren im Kothe vorgefunden. 
Selten sind Insekten und deren Larven. 

Das Register der von aussen eingeführten und gelegentlich im Kothe 
wiedererscheinenden Fremdkörper ist sehr reiclihaliig. In mehr oder minder 
inniger Verbindung mit Nahrungsbestand theilen werden z. B. hinuntergeschluckt: 
Bindfäden (aus Fleischrouladen), Holzsplitter, Eierschalen, Gartenerde (aus un- 
genügend gereinigtem Gemüse), Lothkörner (aus Conservenbüchsen), Kerne {aus 
Früchten aller Art), Blattstücke von Thce und Taback u. dergl. m. 

Unabsichtlich oder aus Spielerei verschluckte Gegenstände passieren den 
Verdau ungstrac tu s oft auch wenn sie spitz sind ohne Schaden. Nadeln, Messer- 
klingen, Gabeln, ferner Glaskugeln, Münzen, Steine werden verhält nissmässig 
oft beobachtet. Seltenere Funde hat Leichenstern^ »»Kammengestellt. Es 
mag noch erwähnt werden, dass natürlich manche Fremdkörper auch per anum 
eingeführt werden. 



1) In V. Ziemsscn's Handbuch der spec. Pathologie o. Therapie, 
i) Deutsche medic. Wochenschr. 1900. No. 20. (Vereinsbeilage.) 

3) Versl. Dieulafoy. Semjune m.-dicale I89G. p. (12. uod Matthic 

4) Siehe Ciut S. 38 aub_ 4. 
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likroskopisclie Untersuchung der Faeces. 



I. Methodik. 



Die rnifcroskopisfihe Untersuchung der Faeccs, die sich in der Regel un- 
mittelbar an die makroskopische Betrachtung anschliesst , kann je nach dem 
Zwecke, welchen mau verfolgt, in einfacherer oder complicicrterer Weise gu- 
schehen. Will man nur einen Üeberbliek über die vorwiegenden Bestandtheile 
haiien, so genügt es, eines oder wenige Präparate der frischen Faeces ohne 
weitere Vorbereitung zu durchmustern. Das ist gewöhnlich auch ausreichend, 
wenn man auf gewisse leicht erkennbare und im Stuhlgang gleichmässig ver- 
theilte Gegenstande, wie Parasiteneicr, Kryslallformen, freie Stärkekörner u. a. 
fahndet. In anderen Fällen erleichtert die vorausgegangene makroskopische 
Sonderung das Auffinden bestimmter Theile (z. B. der Zeilen im Schleime) oder 
die mit blossem Auge isolierte Substanz wird überhaupt erst durch die nach- 
folgende mikroskopische Untersu(;hung eikannt. Aber auch wenn auf mikroskopi- 
schem Wege eine Trennung nicht möglich ist, ist eine weitere sorgfältige Isolierung 
überall dort erforderlich, wo es auf eine genauere Untersuchung ankommt. 
Mikroskopische Reactionen , welche manchmal unerlässÜch sind , werden meist 
ebenfalls an den isolierten Theilen, seltener am unveränderten Präparat angestellt. 

Der mikroskopische Apparat, welcher zur Faecesuntersuchung erforderlich 
ist, weicht von dem sonst gebräuchlichen in keiner Weise ab. Die nothwendigen 
Vergrösserungen schwanken zwischen den schwächsten und den stärksten Systemen. 
Wiinschenswerth ist ausserdem eine gute Lupe resp. ein Präpariermikroskop. 
Für bestimmte Zwecke (Untersuchung von Protozoen und Feltsubstanzen) ist ein 
heizbarer Objecttisch unerlässlich. Grosse Hache Glasschalen , die man nach 
Belieben auf schwarze oder weisse Unterlage stellt, erleichtern die Arbeit. Der 
unangenehme Faecesgeruch , der gerade bei der mikroskopischen Untersuchung 
besonders lästig fällt, lässt sich auf keine Weise vermeiden. Zusätze von Aether, 
(Ewald), 1 — 2 "/o Formaltnlösung (Boasj oder 1 % Carbollösung (Herz) zu den 
Faeces können zu grosse Veränderungen des mikroskopischen Bildes hervorrufen, 
als dass sie ernstlich empfehlenswerth wären. 

1. Das einfache (Uebersichts-) Präparat. Voraussetzung für die 
Anfertigung desselben ist, dass der Koth schon makroskopisch gleichmässig zu- 
sammengesetzt erscheint. Ist das nicht der Fall, so muss man entweder von 
den einzelnen Antheilen (festen und Hiissigen, dunkleren und helleren etc.) ver- 
schiedene Präparate machen oder künstlich den Koth mischen. Man soll mög- 
lichst nur frische Faeces zur mikroskopischen Untersuchung verwenden. Haben 
sie einige Zeit stehen müssen, so nehme man die centralen, nicht mit der Luft 
in Berührung gekommenen Theile zum Präparat. 
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Bei mittlerer und dickflüssiger Goosistenz der Faeces wird das Präparat 
in einfachster Weise so angefertigt, dass man ein nicht zu grosses (etwa steck- 
nadelknopf- bis hanfkorngrosses) Theilehen zwischen Deckglas und Objectiräger 
mit den Fingern zerquetscht. Aus der Art und Weise, wie sich der Koth dabei 
vertheilt, kann man unter Umständen sclion Schlüsse auf die Anwesenheit 
gewisser Substanzen machen: schleimige und fetthaltige Stuhle breiten sich 
gleicbmässig aus, wasserhaltige ziehen sich beim Nachlassen des Druckes wieder 
zusammen. Oben (pg. 10) wurde aber bereits betont, dass dabei Irrthümer 
unterlaufen können, wenn elastische TheÜe, speciell Cellulosereste anwesend sind. 
Auch zähe Schleiraklumpeu sind häufig so cohärent, dass sie sich nicht gloich- 
raäsig zerdrücken lassen, wie das vom Sputum her bekannt ist. Knirschen die 
Präparate heim Zerdrücken, so verräth das das Vorhandensein von Krystallen 
oder Sand. 

Dünnflüssige Faeces lässt man entweder sedimentieren oder man breitet 
sie in dünner Schicht auf einem Glasteller aus und sucht die zusammenhängen- 
den Theile heraus. Harte Faeces müssen vorher erweicht werden, und zwar 
gewöhnlich mit Wasser, bei sorgfältiger Untersuchung ev. mit physiologischer 
Kochsalzlösung. Die Mischung kann man direct auf dem Objeclträger mit 
der Präpariernadel vornehmen oder man verreibt grössere Theile in der Glas- 
schale (s. u. 2). 

In den meisten Fällen ist es zweckmässig, erst das Präparat in etwas 
dickerer Schicht mit schwacher Vergrösserung zu durchmustern. Untersucht man 
nur mit stärkeren Linsen, die eine sehr dünne Kothschieht erfordern, so können 
gröbere Bestandtheile leicht der Beobachtung entgehen. 

2. Isolierung. Zum Zwecke der Isolierung einzelner mikroskopischer 
Theilehen muss die klebrige Beschaffenheit der Faeces durch geeignete Verdünnung 
mit Wasser gebrochen werden. Je nach der Absicht, welche den Untersucher 
leitet, kann das in mehr brüsker oder schonender Weise geschehen. ' 

a) Brüskes Verfahren: Verreiben und Centrifugieron der Faeceff.,! 
Dieses Verfahren, welches schnell zum Ziele führt, kaim überall dort angewendet^ 
werden, wo es nicht auf die Erhaltung der Structur zarter Theile, speciell der ' 
Pflanzenreste, ankommt. Die Residuen ihierischer Gewebe erweisen sich auch 
gegen scharfes Verreiben als widerstandsfähig. Gröbere, makroskopisch erkenn- 
bare Partikel müssen vorher entfernt werden; trotzdem treten nach dem Ver- 
reiben in der Regel neue mit blossem Auge erkennbare Theile in die Erscheinung, 
die vor dem Centrifugieren ebenfalls beseitigt werden müssen. Dieses Biossiegen 
aller makroskopisch erkennbaren Reste durch das Verreiben ist besonders wichtig 
bei Darreichung der Probediät (s. S. 4), weil danach ausser kleinsten eben noch 
erkennbaren Celluloseresten normaler Weise keine derartigen Residuen auftreten 
sollen; man kann doshall alle bei der Verreibung zu Tage tretenden Binde- 
gewebsfiocken (s. S. 31), Pflanzenreste (s. S. 32) und Schleimfetzen ohne Weiteres 
als pathologisch ansprechen. 

Das Verreiben geschieht am hesten in Glasmörsern; es muss gründlich und 
unter allmählichen Zusatz von so viel Wasser gesehen, dass die Mischung ganz 
dünnflüssig erscheint. 

Für das Centrifugieren, das zuerst von Herz^) empfohlen wurde, kann 
man die gewöhnlichen Sedimentirgläscheii benutzen, doch ist es zweckmässiger, 
besondere Gläser mit röhrenförmigem Ansatz, wie sie von mir für die Atn^J 
Schätzung der Eiweissreste durch die Verdauungsprobe empfohlen sind, zu \ 
wenden (s. Figur 4, Tafel I). 
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Die Sedimentbildiing geschiolit iii den meisten Fällen mit suharler Grenze. 
In der stehenden trüben Flüssigkeit befinden sich die Bacterien und der feine 
Detritus sus[)endiert, bei FettstShlen auch ein grosser Tbeil der n ad eiförmigen 
Erystallo. Fettstiihie zeigen ausserdeio nicht selten eine schaumige Ansammlung 
von Fetttheiichen an der Oberfläche. Sonst findet man in der Regel nur spär- 
liche oben schwimmende Reste: Theile dünner Pflanzenmein branen, mit Fett 
oder Luftbläschen durchsetzte Schleim- oder Bindegewebsflocken etc. 

Die Reihenfolge, in der sich die Theile im Bodensalz l»gern, ist vor- 
schieden. Nach Her/ sollen zu obcrst die unverdauten Gellulosereste, darunter 
— einen schwarzen Ring bildend ^ die Muskel faserreste und zu unterst Eiter- 
zellen, Stärkekörner u. dergl, in gesonderten Schichten liegen. Nach meinca 
Erfahrungen ist die Sondcrung in verschiedene Schichten nur selten eine so 
scharfe und die Reihenfolge der Lagerung wird in erster Linie durch die Grösse 
der einzelnen Theile bestimmt. In den tiefsten Schichten findet man neben 
grossen Krystallen (von Tripelphosphat u.a.): Steinzellen, Pflanzenhaare, grössere 
Muskel faserreste und Celluioseflocken Darüber lagert gewöhnlich die Mehrzahl 
der — mittelgrossen — Muskelreste, vereint mit gelben Ralksalzen und kleineren 
Cellulosestücken. Die oberste Schicht wird vornehmlich von lockeren Pflanzen- 
resten (leeren Eartoffelzellen etc.) und von kleineren Esemplaren der sonst tiefer 
gelegenen Partikel gebildet. Aber, wie gesagt, diese Reihenfolge ist nicht constant. 

Häufig ist es wünschenswerlh, den Bodensatz noch weiter zu reinigen, resp. 
zu trennen. Wenn man das trübe Wasser durch neues ersetzt, den Satz auf- 
schüttelt und nochmals centrifugiert, so ist meinst auch das zweite Wasser noch 
stark getrübt. Man kann dann weiter zur Entfernung der alkalischen Salze aus 
salzsäurehaltigem Wasser centrifugieren, darauf aus absolutem Alkohol, welcher 
die ätherischen Oele, Harze, Chlorophyll etc. löst, und schliesslich aus Aether, 
in dem die Fette bleiben. Der Bodensatz besteht dann nur noch aus gereinigten 
Celiulosebes tan dt heilen, Mu.ske!faser- resp. Eiweissresten, säurebeständigen Salzen 
und einigen zufälli^n Beimengungen^). Für speciellc Zwecke kann man natürlich 
auch einen anderen Weg wählen. 

Die Entnahme des Bodensatzes zur Anfertigung des Präparates geschieht 
durch Pipetten mit enger Spitze, welche bis in die einzelnen Schichten vor- 
dringen können. 

6. Schonendes Verfahren: Aufquellen lassen in Wasser und 
spontane Sedimen tierung. Diese speciell von van Lcdden-Hulsebosch 
für die Identificierung der verschiedenen |iflanzlichen Nahrungsreste ausgebildete 
Methode ist sehr zeitraubend, liefert aber ausgezeichnete Resultate und möge 
deshalb hier mit den eigenen Worten H.'s wiedergegeben werden*). 

,Maii kiiuimt ani besten /.um Ziel, wenn man iitjer eine Wasserleitung mit leictitcm 
Druck *u vcrfiigi-o hat. Ke Kaeces können alsiUnn in einem SiebcliSn von feinem Uesaingdraht 
durch den schwaehen Slrahl der Was3<^rleitung und naclilicr in aini-m liohcn Beeherglas ge- 
reinigt werden. 

8ind die i^hen erwühnten Bedingungen nicht vorbanden. si> IJiast man die Exermoentc, 
weleht- Cnnsisten/ sie auch haben niügen, in einem hohen Hechpr- oder Cylinderglas in Wasser 
sich erweichen,' liis die Tlieilehen sich trennen und die Mnsse gut vcrtheilt ist. Man kann diese 
Thcilung fürdcni, indem man dos tiemengc dann und wann mit einem Glosstahe rührt. 

Nachdem die gräben^n l'he.ilehen des liemenges sich abgesetzt haben, wird die darüber 
stehende bUbc Flüssigkeit durch ein Sichehen von dfinnem Messingdraht mit feinen OelFnungen 
in ein grosses (iefösa gebracht, Was beim Decantiren im Becherglas zurückbleibt, wird aber- 
mals auf dieselbe Vlvw. mit kaltem Wa^er behandelt und dies Verfahren einige Haie wiederliult. 
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wird der Bodensatz dann gereinigt (D). 

u'kbleibt, wird so lange mit Wasser abgewatiehen. bis letuterua 
UM -iiiii— iic^iL (riit Wasser in ein Bedierglas gespült, in welchem die festen 
ii:i |i'('i:'ii \lili .'Llisi>t«en liönnen (A), 

I V,Tf;ilip.-ii ]:i-~r Ina« sich nicht veTführen, um Zeit zu gewinnen, die gröberen 
ang^am »usein^nder fallen, mechanisch zu scheiden. Man liefe dann (iefahr, 
iegpnttünde. die gerade an der Form, in der sie auagcscliieden werden, am besten zu erlienneo 
sind, zu schädigen und Aas Erkennen derselben zu erschweren; überdies liünnte man dadurch 
leicht eine faLschc Vorstellung von dem wahren Zustand erhalten, worin die Speisereste den 
Darmeanal verlassen. 

In weitaus den meisten Fällen wird man. nachdem die gereinigten Exeremeiite sieh haben 
absetzen können, bemerken, dass nicht alle festen Theilelien sieh abgesetzt haben, snndem eine 
Antahl häutiger Gegenstände, sei es vtm Luftblüscben cmpergetriebea, oder in Folge ihrer mehr 
Oller weniger fetten Nator. an der Oberfläehe sclivimmen. 

Man fangt nun die Untersuchung damit an, dass man diese schwimmenden (iegenslände 
inittel.t gebogener Nadeln aufBseht, um sie in den dazu bereit gestellten flachen Glassohälchcn 
Crj'Btallisirgläser von 6. 8 und 10 cm Durchmesser), die zur H.ilfte mit Wasser gefüllt 
11 aortiren. 

Blattstücke von Kopfsalat, die .Speisereste von Zwiebeln und sonstigen aromatischen Ge- 
müsen, die Cutieula und Epidermis der meisten Gemüse und Früchte, ganze Kapern, Garten- 
erbsen Hnd Bohnen, loae Frucht« von Erdbeeren, Federohen von Gcfliiget etc. habe ich bei 
meinen Untersuchungen stets schwimmend gefunden und in der beschriebenen einfachen Weise 
absondern können. 

Nach dieser ersten Manipulaliim giebt man aus dem Beeherglas den Inhalt — jedesmal 
i[i kleinen (juantitäten und ja nieht xu viel auf einmal! — in eine flaelie weisse Porzellan schale 
und untersuebt jede kleine Portion für sich unter der Iiupe. Mit gulem Erfolg Ijcdiene ich mich 
hierbei einer an einem messingenen Stativ vCTsehiebbarea l.upe mit Kugelgelenken, mit einer 
Ijinsc von ungefähr 7 cm. Auf diese Weise erlangt man einen guten Uebcrbliek und die Ge- 
wissheit, dass nichts der Wahrnehmung entgelit. 

Der gamie Bodensatz wird so nach und naeh makmskopiseb untersucht und sortirt in 
versehiedi'ne mit Wasser versebene Glasschalen gi'bracht. 

Diese Untersuchung ist mit der grössten Sorgfalt auszuführen, cknn die Zalil der Gegen- 
slHnde, welche bei einer soleben, selbstverständlich olierflächtichon Prüfung schon zu entdecken 
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:ri'fundene. tri eieb artige, mit den gebogenen Nadeln aufgenommene 

li'[i, Bi <'li<'ri:la.se in die Schale gelangende "Thcil der 
,\r)-'' u uli|ccte: Früchtchen, Samenkörner, Kleiseh- 
]ii-li lull, Fisi'lisohuppen etc die nöthigenfalls in der 
r abgewaschen werden können. 

Bei der makroskoplseben Untersuchung von A hindern am meisten die verworrenen Füdcn, 
die, zu kleinen Perrüchen vereinigt, viele andere Olqecte einschliessen und sieh der Entwirrung 
und Absonderung letzterer luüftig widersetzen. Sie bilden sieh dadurch, dass die mehr oder 
weniger vollständig isolirten Gcfäasbüudel aus Pflanzengc weben mit dem faserigen, schlüpfrigen 
Bindegewebe der Fleischspeisen sich tu Knäueln vereinigen. Am besten ist es, letztere für sieh 
in der Schale zu entwirren. 

Bei der Sortirung ist die Form- und Farbenverüuderuug, der die Speisen während ihres 
Verhleibens in der Speiseröhre und auf dem Verdauungswege unterliegen, in Betracht zu ziehen. 
Bald sind diese von geringer Bedeutung, su dass man die Objeetc an ihrer eigen thUmlichen Be- 
schaffenheit, die von der ursprünglichen fast nicht abweicht, erkennt, bald ist die Form- und 
Farbcaverändening so gross, dass mau nur inüb.'iam dir llerkimft festzustellen vermag." . . . 

,Die sortüten Speisereste in den Glas&ehalen sind jclxt noch mikroskopisch zu unter- 
nuchen, damit von jedem einzelnen Tbcil dies<-s meist vielartigen .Sortiments die Identität be- 
stimmt werde. Was davon dünn genug ist, kann sofort, ohne irgend eine Priiparatiün, zwischen 
Objoct- und Deckglas in Wasser unter das Mikroskop gebracht werden. Fragmente parenchy- 
matösen Gewebes lassen sieb leicht durch geringen Druck zwischen diesen Gläsern zu ' ' 
dünnen Sehiehi ausdehnen. 

Von undurehsiehligi'n harten Gegenständen werden, nachdem sie zwischen Kork gepresii'l 
wurden (oft ist hier eine partielle .\ugtrtjeknung durch freiwillige Verdampfung zu empfehlen}, f 
mit dem Uasirmesser dünne .Sehritte geeiaeht. wahrend in einzelnen Fällen, wenn man mehrerej| 
Gewebesoliiohten oder Zellen nu isoliren wünscht, und auf mechanischem Wege nielil leicht d 
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gulaiigL'ü kanji, iiiji Kcfuig Jas .SyhuiL/.i''5i;lir MaccKilioiisvia-raiiruu (KocIil'k in mtJüiiuUt .•Sal- 
petersäure, der vtvas Kaliumclilorat Kugcfügt ist) in AnwcDilimg geliraeht werdva kann. 

Die festen Theilchen, die wir A und B nasaten, sind einander duri^baus niclil imnior 
tLhnlicii. Diese beiden Fraulionen, diu vie xwci Urilftun zu einander gehiiren, bilden ein Ganze». 
Man könnte sich leicht tiiusclien, «enn man die beiden vor Voll('n<lung der Untersuchung flir 
ocnügeod ehoraktcrisirt erklärte und nus dem Ergebnisse der Untorsuehung einer dieser zwei 
Hälften sehnn einen Si'hlusx auf Aas Uanze ziehen wollte. 

In B hut man aurzusueheo : die iaolirten l'areDchyiozelleD mit ihrem oft chorakteristisohcn 
lolialt (KarlofFeln. Krbsen, Bohnen, Datteln, Beb); Steiniellen (Pfeffer. Birnen, Datteln. Piment); 
die durcb Gallenfarbatoffe gelbbraun gefärbten HuskelfMpr&agmente (Fleisch, Fiaoh, tjchalthiere) : 
rohe Stärkeköraer, welehe frei (robe Kastanieu, Gebäckstreupulver) oder uoch in den Zellen auf- 
geschlossen (Bananen, Ei'dnüsse, Huskatauss, Kastanien) vorkommen; weiter die feinsten Graten 
(Sardinen, Stinte, Sprotten, Aal, Anchovis); die Haare von WeiKenkömem (aus Weizenbrod und 
anderem Gebäck) und kleine Fragmente der Samentiaut, Crystalle verschiodener Form u. s, «. 

Uan nimmt von dem ziemlich voluminösen Bodensatz, der sioh in einem Spitjiglas abge- 
seUt bat (das frühere Incognilum der lialehrtmi, da.i sie .Faecalmasae" nannten), mit einer 
Pipette, die an der Spitie kfite xu enge (lüffnung hat. von den verschiedenen Seliichl^a ein 
wenig und untersucht die lieschaffenheit der darin lorkommeiideii Theilclien imlcr dem Mikro- 
skop, hei verschiede neu Vt'rgrosseningen.'' 

3. Mikrochemische Reactioneii. Die Äusfiihrung luikrochemischcr 
Bcactionen geschieht in der Regel unter dem Oeckglase, und zwar am schonendsten 
in der Weise, dass man einen Tropfen dc^ Reagens und ein Stückchen Fliess- 
papier an 2 gegenüber liegende Seiten des Deckglases bringt und die Wirkung 
des so erzeugten langsamen Fliissigkeitsstromes auf das unter dein Mikroskope 
eingestellte Object betrachtet. 

Bereitet die Aufsuchung des betreffenden Objettes keine Schwierigkeiten, 
so kann man das Verfahren durch Lüften des Deckglases mit der Fräpariemadcl 
oder durch Einlogen von Härchen zwischen Deckglas und Objectträger be- 
schleunigen. Bei allen sdileimigen oder in schleimiger Grundsubstanz eingebetteten 
Theilen genügen indes diese Methoden nicht. In solchen Fällen ist es erforder- 
lich, das Schleimthoilchen vor dem Auflegen des Deckglases auf dem Object- 
träger innig mit dem Reagens zu durchkneten, weil der Schleim dem Eindringen 
fremder Stoffe grossen Widerstand entgegensetzt. 

Die verschiedenen Reactioneii, deren man sich zur mikrochemischen Unler- 
suchung bedient, werden bei den einzelnen Bestandth eilen besprochen werden. 
Hier sollen nur die am häufigsten gebrauchten Reagentien aufgelöhrt werden. 
Es sind das die folgenden: 

0,6 7o Kochsalzlösung, 

Glycerin, 

Alkohol, Aether, Chloroform, 

Essigsäure {30 proc), Salzsäure (3 — 5 pruc), Schwefelsäure (concentriert 

und verdünnt), 
Ammoniaklösung, Kalilauge (10- resp. 15 proc. entsprechend der Pharma- 

copoea germanica), 
Millons Reagens (salpetersaures (Jueeksilberoxyul; Hg wird_ in dem 
gleichen Gewichte HNO3 gelöst und mit gleichen Theilen Wasser 
verdünnt; es muss stets frisch sein, alte Lösungen kann man durch 
Zusatz einiger Tropfen Kaliumnitritlösung auffrischen), 
Modificierte Lugol'sche Lösung (Jod 1,0; Jodkaiium 2,0; Aq. dest. 50,0), 
Ueberosmiumsäurc (1 proc.),' 
Alkoholische Lösung von Sudan Ul, 
Dünne wässrige Losungen von Eosin, Methylenblau und Saffranin. 
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Auoli Wöori man keine spoüielion Zwecke vtrlolgl, iüi. es geniihen, weuifjsLeos 
je ein Präparat mit Essigsäure und mit Jodlösung zu untersuchen, 

Besondere Scliwierigkeiteii bereitet die Conservierung von Faecespr« paraten. 
Meist geht die Structur der zarten Objecto innerhalb kurzer Zeit verloren, aucli 
wenn man durch Zusatz von Carbol- oder Sublimatlösitng die Zersetzung hintan- 
zuhalten versucht hat. 

Am besten bewährt sich immer noch das Giyeerin, entweder allein oder 
nach Lynch') mit Zusätzen von Wasser, Gelatine oder Gumrai arabicum, 
Empfehlenswerth ist auch ein geringer Formolzusatz. 

Will man Parasiteneier oder andere leicht zerseluliche Gebilde conservieren, 
so thul man gut, dieselben vorher nach der oben unter 2a angegebenen Methode 
zu isolieren und zu reinigen. 

Die -Anfertigung von Trockenpräparaten hat für die Faecesuntersuehung — 
■sehen von der bacteriologischen — keinen Werlh. 

4. Verwerthiing des mikroskopischen Befundes: Es ist hier darauf 
aufmerksam zu machen, dass man aus dem Vorhandensein bestimmter Speise- 
reste in den Faeces keinen sicheren Rückschluss auf den Zeitpunkt machen kann, 
an welchem die betr. Nahrung genossen wurde. Nach Fleischer^ können sich 
nach ti- bis Stägiger reiner Fleischkost noch vereinzelte Reste der voraus- 
gegangenen Pflanzenkost im Kothe findon. Meine eigenen Erfahrungen stimmen 
damit überein: nach Wisnuitb- oder Carmineingabe findet man Re.sto des Pulvers 
constant in der 3. und 4. Kothentleerung, häufig noch viel später. 



II. Nahrungsreste. 



Von den Nahrungsresten im weiteren Sinne kommen für die mikroskopische 
Untersuchung vor Allen die eigentlichen — an sich verdaulichen — Nahrungs- 
reste, weniger die Verdauungsscli lacken in Betracht. Wenigstens gilt das für die 
animalische Nahrung, von der die unverdaulichen Bestaiidthoile meist schon bei 
der makroskopischen Betrachtung auff'allen, während unverdauliche Reste pUanz- 
licher Nahrungsmittel allerdings cun.stant aucli im mikroskopischen Bilde er- 
scheinen. Manche Nahrungsreste sind so klein, dass sie als solche nicht mehr 
erkannt werden können und damit unter den Begriff des im nächsten Capitel zu 
besprechenden .Detritus" fallen. 

1. Fleischreste. 

a) Muskelfasern. 

a\ Vorkommen: Frericlis') hat zuerst betont, dass nach Genuss von 

Fiuisch im menschlichen Kothe constant Muskelfaserreste vorkommen und dieser 

Satz ist von allen späteren Beobachtern bestätigt worden. Zwar ist es richtig, 

dass sie, wie Nothnagel*) hervorhebt, im normalen Stuhl bei gemischter Kost 
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mit massigem Fleischgehalt nur in relativ geringer Menge vorkommen, aber man 
findet ihre Spuren doch bei Genuss von nur 60 g übei¥;ebratenen Hackfleisches 
pro die, ja selbst die wenigen im mageren Speck vorhandenen Muskelfasern ver- 
schwinden nicht spurlos im Darmkanal '). Der menschliche Verdau ungskanal 
tritt dadurch in bemerkenswerthen Gegensatz zu dem des Fleischfressers (Hundes), 
von dem erkennbare Muskelreste auch nach reichlicher Fleischkost nicht aus- 
werden [Voit^)]. 
Selbstverständlich ejdstiert in Bezug auf die Menge der ausgeschiedeneu 
Muskel faserreste ein grosser Unterschied je nach der Menge, Art und i-or Allem 
nach der Zubereitung des genossenen Fleisches. Was die Menge betrifft, so sind 
sie nach reichlichem Fleisebgenuss stets in erheblicher Zahl vorhanden, lieber 
den Einfluss der Herkunft des Fleisches existieren nur Vermuthungen. Die Be- 
hauptung, dass man aus der verschiedenen Erscheinungsweise der Mnskelfaser- 
reste auf die Art des genossenen Fleisches schliessen könne [Rawitü*}], hat 
sich als irrig erwiesen; nicht einmal Fleisch und Fisch kann man so unter- 
scheiden, und es muss sogar zweifelhaft erscheinen, ob man thatsächlich, wie 
Garagee*) angiebt, glatte Muskelfasern als solche wiedererkennen kann. Da- 
gegen liefert die fast niemals fehlende Ausscheidung kleinster Federthei leben bei 
Geflügel und von Gräten und Schuppen bei Fischen um so sicherere Erkennungs- 
merkmale. 

Von besonderem Interesse ist die Bedeutung der Zubereitung des Fleisches 
die Menge der ausgeschiedenen Muskelreste. Die mikroskopische Untcr- 
' suchung ergiebt hier keine sicheren Aufschliisse, abgesehen davon, dass von der 
scharf gebratenen Kruste gelegentlich zickzackförmig geschrumpfte Fasern wieder- 
erscheinen'); dagegen hat Kermauner durch die von ihm ersonnene Schützungs- 
methode (s. unter rf) üuni ersten Male nachgewiesen, dass bei einem Knaben 
gleiche Mengen Schinkcu mehr Mnskcl faserreste bintcrliessen als gebratenes 
Fleisch. Ich^j habe später bei einem Erwachsenen mit der verbesserten 
Kerniauner'schen Methode einen Vergleichsversuch mit zartem ii bergcbratenen und 
mit zähem gekochten Ochsenflcisr'h gemacht, und zwar in der Weise, dass ich 
während je 3 Tage gleiche Mengen der betr. Fleischsortc (Rohgewicht) zu der 
stets gleichen Beikost gab. Danach gingen von dem zähen Fletsche etwa 3 mal 
so viel Muskel faserreste durch den Koth verloren, als von dem zarten, Man 
darf also wohl schliessen, dass neben der Zerkleinerung (s. darüber unter Binde- 
gewehe) auch die Güte und Zubereitung des Fleisches wie für die makro-skopischen 
Reste (vergl. S. 27) so auch für die Menge der mikroskopischen Muskelbruch- 
stiicke in den Faeces nicht gleichgiltig ist. 

Mehr noch als die Ineesia kommt aber hierfür der Zustand der Verdauungs- 
organe in Betracht, Das Nähere darüber wird bei den diagnostischen Gesichts- 
punkten besprochen werden. 
I (f) Erscheinungsweisen: Die Muskelreste erscheinen im Stuhlgang als 

risolierte verschieden gro.sse, meist polygonale Bruchstücke der vom Sarcolemma 
l'entblössten Muskelfasern. Nur selten liegen sie zu mehreren nebeneinander und 
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'2) l'liVsiiilupL' 
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3) ,1. R.-iwitü, 
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llulsebusL'h, CiUt S. 45 sub 2. ^i- 22. 
i iilign meinen Stofifwciihspls ii. rlor Einnlirunti;. (Ans Horm^in 
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ler u. ll.'yrT, !,fi|.z.t.' n. Wien 1.H97. S. 474. 
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la. Sit*;ui;g vom 23. I, 1893. 
A4. Sebaldl, Die Kh<m in Htnstb*«. ± 



sind dann wahrscheinlich noch vom (kernlosen) Sarcolemma umgeben. Sie sind, 
abgesehen von seltenen Fällen, durch Gallenrarbstofle gelb bis gelbbraun gefärbt 
lind fallen dadurch leicht in die Augen. Sehr gewöhnlich zeigen sie in mehr 
oder minder deutlicher Weise die den Muskelfasern eigenthümliche Längs- und 
Querstreifung. (Vergleiche Figur 1, Tafel II.) 

Von Einzelheiten seien besprochen: 

Grösse und Gestalt: Die Grösse wechselt zwischen den allcrkleinsten, 
dem Detritus zuzuzählenden Körnern und vollkommen wohlerhaltenen das ganze 
Gesichtsfeld durchziehenden Muskelfasern, tctzterc finden sich allerdings meist 
nur dann, wenn auch makroskopisch schon Muskelreste erkennbar sind. Während 
die kleinsten Stücke kreisförmige oder ovale Contouren haben, haben die mittleren 
mehr eckige Grenzen und die grösston lassen deutlich parallele Seitenflächen und 
darauf senkrechte Bruchflächen erkennen. Unter Berücksichtigung der äus-seren 
Erscheinung und der sogleich zu besprechenden Streifung hat Szydlowski') die 
faecalen Muskelreste in folgende 4 Gruppen geordnet: 

1. Grosse, deutlich quergestreifte Stücke mit scharfen eckigen Contouren, 

2. Slücke, an welchen die Längsslreifung deutlicher hervortritt als die Quer- 
streifung und welche parallel angeordnete Fetlkörnchenreihen aufweisen, 

3. an den Ecken abgerundete Stücke ohne erkennbare Streifung, aber mit 
reihenweise angeordneten Fettkörnem und -Tröpfchen, 

i. rundliche homogene Schollen. 

Obwohl diese Eintheilung durchaus correct ist, habe ich^) es für die Ab- 
schätzung der Volumina der verschiedenen Reste doch für zweckmässiger ge- 
halten, nur 3 Gruppen zu unterscheiden, und zwar {vergi. Fig. 1, Taf. II, a, b, c): 

1. grosse, deutlich gestreifle Stücke mit scharfen, eckigen Contouren 
(welche die ursprüngliche Form der Muskelfaser noch erkennen lassen), 

2. mittlere, an den Ecken mehr oder minder abgerundete Rechtecke oder 
Quadrate, deren Längs- oder Querstreifung noch deallich zu erkennen ist, 

3. kleine polygonale oder rundliche Schollen, entweder homogen oder mit 
verwaschener Zeichnung. 

Die Durchf^chniKsvolumina dieser 3 Gruppen verhalten sich nach sorg- 
fältiger Schätzung etwa wie 4:2:1. 

Streifung: Die Querstreifung der Muskel faaerreste ist in den meisten 
Fällen schon bei mittleren Vergrösserungen deutlich. Daneben sieht man häufig 
Längsstreifung, oder die Längsstreifung ist allein vorhanden. Letzteres soll nach 
Szydlowski^) und Lynch^) namentlich bei vorgeschrittenerer Verdauung der 
Stücke der Fall sein. Nothnagel*) hat behauptet, dass auch an den kleinsten 
Resten bei der Untersuchung mit starken Systemen stets noch Andeutungen der 
Streifung erkennbar seien und fast alle übrigen Unlersucher haben sich dieser 
Ansicht angeschlossen. Ich muss ihr widersprechen und beßnde mich dabei in 
Uehereinstimmung mit Hulsebosch*), welcher ausserdem hervorhebt, dass die 
Streifung bei Resten von Fischfasern leichter verschwindet als bei Fleisch fasern. 
Ich finde die meisten der von mir als kleine bezeichneten Schollen auch mit 
stärksten Vergrösserungcn und nach Entfernung der störenden Gallenfärbung 
völlig homogen und diese kleinen und kleinsten Schollen sind in allen Fleisch- 
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1) J. Siydluwski. Beiträge *ur Mikroskopie dur Kaeti-s. 
ä) Dculaches Archiv f. klin. Medie. fiS, 1900. S. 244. 

3) Citat s. S. 48 sub 1. S. 90. 

4) Citat s. S. 48 sub 4. S, 90, 98. 
5J Cittt s. S. 45 sub 2. 



- 51 — 

' rüütc cnthiilteii(li>n Stühlen zahlruich vorhanden. Ihre ZugehÜngkeiL zu den 
Muskeiresten wird einmal durch die verschiedenen Zwischenstufen und :!weitens 
durch die mikrochemischen Rcactioneii bewiesen. Auch an den mitlelgrossen 
Resten fehlt manchmal die Streifimo; vollständig, und zwar speciell bei Bildungen, 
welche unter die Rubrik der von Nothnagel^) fälst^hlicli so genannten -gelben 
Schleimkörner" fallen. 

hi tg I 1^ Qih milch g II hi3 liTiii K nur \uu 1 1 ti n« (.h 

1 oiLiatcnz ttli h nKlmk rnglDs;! k DD □ abrr ^wis<'hen tjbs ngr>«sc ind 

nukroslt p Zwisch n l)«iLglis uod Ohjicttrigrr las^rn sie aich glcicli 

"1 >f Unter lern Mikroskoj) bi'^ht e\a solches Kornch n «u* UaWr 

k r<cl Icnna Bc^rcnzuniEcn crHch Incndtn Schollen wi^li-hc durch inidn 

I b it inandrr lir^D E» maeht dm Emdnick aIs b cibc (gelbt) Ei» 

Qobin omauder heg n gi bli beüe Brurhvlücl» wriprungin wäre " „M t 
I iht g lung n irgeml (inc \ndeutuDg vou Structur xu 

s hobtii habi dsf^ horpir Tun di «ur niikrosku|tiB h i 
k DDteii (v rgl Hg i Tafd 11) haln ich spakr im 
\ k nn n lau> ihrt drundsutistan/ iiu^ lvivt)isi> btsU-bl 

\\ I ■- H n » rkom uto die ktine llu'-kclreBtt tat 

liallfii und rnUiilt u I I NU nug I) — für diisi. Fnüe nihmu ich iin. 

daiM (» silH um ( a II 1 It ^ >o habe ich mc in jüngster /tit doHi 

windeiliolt auirli «uij ^l I k ), sili n Daba «rar durch Sas \orhand n 

sein Kahlr id r l 1 t-^ k I '"1 ' !• f <^>ng xwiMh n ii Ichcn und dtir h 1i all n 

gemcuisBtiiP Bilirub ortrl ung I hnUtiiiung I l» r Sbulkn a s H itk<7lfa.S(rTr t n \ I nl 

daas JlMi(^ and r Ueutimg gc^wung n vrivro 

l'arbung Dit Fdrhuttg dtr Mubkel fa:serrL.stL in den taet-es ist in den 
allerniListcn talltn durch Hvdrobihrubin bedingt dem yi-h die geringe Lit,en 
färbe /urais ht di man .in den grosi'ifren Stocken »ach Entfernung dts H\dro 
bilirubinb üder bei d tlkmangel noch ujI niLbmen kann Die \uinu der Farbuiif, 
wechselt zwischen hellgelb und braungclb und hängt sowohl von der Menge des 
vorhandenen Farbstoffes als von der Aufenthaltsdauer im Dickdarm ab. Nur 
selten wird die Farbe durch unverändertes Bilirubin bedingt; sie ist dann mehr 
goldgelb, wie die der „gelben Körner", die stets bilirubinhaltig sind. Ueber die 
Art des Farbstoffes klärt am besten die Subliinatprobe auf (s, Abschnitt III). 

Kernmangel: Niemals sieht man an den mikroskopischen Muskeiresten, 
auch wenn das Sarcolemma anscheinend noch erhalten ist, Kerne, Die gegen- 
theilige Behauptung von Ravvitz*) kann nur auf einem Irrthume beruhen. Das 
Vorhandensein von Kernen kann auch nur erwartet werden bei schwerer Ver- 
dauungsstörung, bei gleichzeitigem Abgang makroskopischer Fleischreste (s. S. 31). 
Aber selb.st in. solchen habe ich bisher die Kerne stets vermisst. 

fl Mikrochemische Reactioncn: Specifische Reactionen der faecalcu 
Muskel fascrreste giebt es nicht; sie geben nwr die allen EiweisskÖrpern geraein- 
samen Reactionen und auch diese viel schlechter als im frischen Zustande. Das 
liegt nicht nur an der Imprägnation mit G allen farbsloff, nach dessen Entfernung 
zwitr die Reactionen vielfach deutlicher ausiallon, sondern auch an anderen, vor- 
läufig nicht bekannten Facloren. Zur Entfernung des G allen farbstofTes bedien! 
mau sich, wenn derselbe (wie gewöhnlich) IlydrohiHrubin ist, des Alkohols; 
biiirubinhallige Fasern können mit Ghlorororni entfärbt werden. Essigsäurezusal/. 
läsüt die Muskelreste auftiuellen, wobei die Streifung zunächst deutlicher hervor- 



1) l-.itnt s. S. -lö suh 4. ^. 90. 98. 

2) Zeitaehr. t. klin, Medi.-in. 32. 1897. 

3) Arrhiv f. Vprdaiiiinaskmnkhdti-ti. VI, 

4) Oital s. S. 49 >ali "3- 
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tritt. Ein völliges Verschwinden der Contouren beobanhtet man nur an den 
kleinen Schollen. 

Durch Eulilauge werden sie, ebenfalls unter Quellunpserseheinungen, ziem- 
lich schnei! gelöst. Bringt man mit der Kalilauge gleichzeitig ein wenig Kupfer- 
siiKat unter das Deckglas, so beobachtet man an den quellenden Tlieilchen oft 
noch eine deuilicho Violeillärbung iBiuretreaclion). 

Conc. Salpetersäure färbt beim Erwärmen die Bruchstücke gelb [Xantho- 
protcinreaclion). 

Mit Millon's Reagens erwärmt nehmen sie unter Verlust ihrer Structur eine 
rothe Farbe an. 

Pikrinsäure und Jodjodkaliumliisung färben sie schon in sehr grosser Ver- 
dünnung gelb. 

Auch auf dünne wässerige Eosinlösung reagiren sie schneller als die anderen 
Kotliparlikel mit Roihfärbung. 

Durch Pepsinsalzsäure und Trypsinlösungen werden .sie verdaut, wobei die 
auffällige Beobachtung gemacht worden ist'), dass die Reste aus verschiedenen 
Faeccs manchmal leichter und manchmal schwerer sich auflösen. 

fl) Diagnostisehe Gesichtspunkte: Für die klinische Beurlheilung ist 
vor allen Dingen die Frage wichiig, oh es möglich ist, aus der Erscheinungsweise 
oder aus der Menge der Muskel faserreste in den Faeces auf eine Störung der 
Verdauung zu scbliessen? 
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Fldstib vuräadertua !'»!>'' bedeutet, und wobei auf 5 ^ Kutti U.Üö gZiuKttjfliti: 

Diese KeLhode K.'s, deren grüsstc Fehlerquelle darin liegt, dass die Bruuhstücke de» 
ZusAtxdeisches viel grösser sind als die urspriingtich im Kotbe votluuidenen. lässt sich bis zu 
einem geviasen Gmde verbessern, «eoD man das pulvmsirtc Zusatz fleisch vorder kiinstlieh an- 
Haut und die einzelnen Tlirilrlien dadurch den n&lürlieben Sehollen abniieher maditi;, Dennoch 
niissi sie die Muskel fusi^rresie nur nueli ibrcr Zalit, slatt, wie a richtiger ist, uach ihrem 
Volumen, sie erfordert ausserdem grosse Sorgfalt tmd Mühe und dürfte aus diesen (iründi-n in 
die klinische Praxis keinen Eingang finden. 

Die bisher zuverlässigste und dabei verhältotssiaässig eioTacbe Uelhodc der Abschätxnng 
der im Kothe vorhandenen Muske Ifaserreste ist die , Verdauungsprobe " voD Ad. Schmldt'j. Sie 
hat höchstens den Xa^^htheil. dass sie gleichzeitig auch die nicht aus Fleisch her^tamiuciideii 
isolirten Riwi-i^-.n'-Ti. A<-i Knihcs misst, deren Menge aber in den meisten tollen geeenüher den 
\liiski'lre-(iTi iiiiiL' >■ I- iMiidi.i. £)afür setzt sie den (iebrauch der Prohediät (11.) voraas. 
dereu Vinili. !■ i i. ijiM-:tisehe Verwerthung des Kolbbefundea bereits oben (S. 4) ein- 
t^clii^iid iii.n. ■ - Mir Prineip beruht auf der küuatiicheii Nach Verdauung des go- 

reinigtf]! Ii"il' ii - ■ i: iiirifugirten Kolhautsohwemmung, wobei aus dem Sediment tttli- 

(nicht in C'clliilip-dnilicn ''ingr-scblnssenen) Eiweissbeslandtlieile verschwinden. Ihre Ausführung 
gesi^hieht Tolgendermaassen: 

^Von der gleiehmüssig verrührten Hasse des frischen Kothcs misst man mit einem gc- 
dgnelon In^lrurIlelll (mit Stempel armirtcs StUek eines Biirettpnrohres) eine annähernd 0,3& g 
Tro<'k<;nsulistnu/ i-iiis|iri'ehi-Dde Menge ah. Dieselbe betriigt hei mittlerer Consisleaz durch- 
schniulicli 1 •■•■nt. hn liariir etwa 0,8. bei flüssiger etwa 3 ecm.^) Dieses Quantum wird mit 
weuigi'ü riihiiii-i'rLiinii'ti'm ili'-iillirten Wassers in einem Oias- oder AchatmHrser auf das feinste 
zorriehcn und in •in Sehleii(iergl"dsehen der gewöhnliobeo HüDdccntrifuge mit so viel Wasser 
hinOhergespiilt, dass das (etwa 9—10 eem fassende! Gläschen bis oben gefüllt ist. Erscheint 
die Verdünnung für ein schnelles Centrifugiren nicht gross genug, so verlheilt man den Inhalt 
auf 2—4 (itäscheo, die man dann alle mit Wasser auflQllt. 

Es wird jetzt etwa Vi Minute lang centrifu^t. die trübe Piüssigkeit vom Bodeusatx ab- 
gcgiissen und der letztere durch kräftiges Aufschütteln von Neuem in destilliricm Wfisser auf- 
geschwemmt. Nach Wiederholung des Verfahrens wird statt Wasser 0.4 proc. BCl-Lusung auf- 
gegi>s>eii, umgeschwenkt, ausgeschleudert und' so nach einander aus Alkoliöl, Aelbor. Altobcil 
und \Va.sser eentrifi^rt. Im Uanzen wird also 7 mal je V» Minute centrifugirt, wobei der 
durch suecessivc Lüsung verschiedener Beslandtbeile immer mehr abnimmt, so da,is 
lorher getheiilen Portionen bald wieder vereinigt werden können. Nachdem das letzt« 
Wasser vom Bodensatz abgegossen ist. wird er mit S eem Magensaft resp. Pepsin salzäiurclösung 
»ufgesohwcmmt und in das Mes«^la.telirn (s, Fig. 4, Tafel 1) übergegossen. Dieses Gläschen, 
' ' * ... ^^^. ^|-, JidriggQ Seh leudcrgl Äschen, licsitzt ao seinem 

'' ' ' -^ich ziemlich scharf an dos weiti^m obere 
lin oberen (6 cm langen} Endes IVi cm be- 
; _ . I i . 11. ten Ansatzes 0,5 cm. Dies« Ansatz trägt 
.1.1 .1111 il.ku^cn 20 mm) und fasst somit etwa 0,4 ccm, 
d. b. pro Theilstrii-h 0,02 com Flüssigkeit. Das ganze Robreben fasst 8—9 com. 

In diesem HessglÜsehen wird jetzt nochmals, und zwar besonders sorgfiiltig centrifugirt 
und die Höhe des Bodensatzes an der Seala des verjüngten Endes abgelesen. (Sollte dunsen 
Höhe über 30 mm hinausgehen, so vertbeilt mau die aufgc^sehüttelte Flüssigkeit auf 2 (iläschco.) 
Nach emeutum gründlichen Aufschütteln wird das Gläschen mit einem gut sitzenden Stöpsel 
verschlossen und in den Brutschrank gelegt nicht gestellt!). Nach 34 Stunden wird es heraus- 
genommen und von Neuem centrifugirt. Die Differenz der Bodensatihöhen vor und nach der 
Verdauung giebt den Masssstah für die Menge der verdauten Eiweissreste ab.' 

Nach Schmidt und Scbo^lemm(^^^) darf man auf eine Störung der Eiweissverdaunng 
schliessen, wenn (nach mehrtägigem Genuss der Probediät II] der Kotb bei der Nachverdauung 
eine Bodensatzabnahme von mehr als 2 mm der Scala des Messgläschens zeigt. ' Zu bemerken 
ist noch, dass sehr fettreiche Stuhle (l>ei Gaiteabschluss) aus Wa.sser sehr schlecht centrifugirt 
worden könnpn. Man nimmt danu gleich zum Verreiben eine Miachung von Wasser und Alkohol 
zu glcicben Theüen. 



welches insgcsammt geradi 
unteren Ende eine S cm langi' 
Endo ansetzt. Wohnrnd der 
trägt, beträgt der des unter« 
eine von untpn ausgehende Milli 



1) Vergl, das Citat S, 50 sub 2. S, 235. 

2) Bei Stühlen, deren Consistenz stark von der mittleren abweicht, macht man besser 
gleichzeitig eine Trockensubstanzbestimmung und corrigirt danach ev. das Resultat. 

.1) R, Schurlemmer, Unteren chungon der Faeees auf unverdaute Eiweissre*lc mittels 
der , Verdauungsprobe-. hiaug.-Di.ss, Bonn 1899. 
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Man kann also in der That einen aenügend siclieren lleberbtick über die 
Masse der in den Faeees enthalteoen Muskelfascrreste gewinnen und damit ist 
die Mögliehkeit gegeben, auch ohne gleich/eilige makroskopische Ueberblelbsel 
auf die Leistungsfähigkeit des Verdauungscanales hlnsichtiieh der Eiweissver- 
dauung Biickscillüsse /.u machen. 

Aber welcher Art sind diese Schlüsse? Da sowohl der Magen wie der 
Darm sich an der Eiweissvordauung betheiligen, sollte man meinen, dass Er- 
krankungen jedes einzelnen dieser Organe vermehrte Ausscheidung von Muskel- 
faserresten bewirken können. Das ist aber nach den bisher gesammelten Er- 
fahrungen nicht der Fall. Bei ausschliesslicher Magenerkrankung fand Schor- 
lemmer^) mittels der Verdauungsprobe eine über die Norm nichl hinausgeliendc 
Menge von Muskelscholten und dieses Ergcbniss stimmt mit Resultaten der 
chemischen Untersuchungen ^j und der Stoffwechsel piilhologic^} in erfreulicher 
Weise überein. 

Man muss also die Schuld für das Erscheinen vermehrter Muskelreste im 
Stuhl — Probediät oder wenigstens ein gleiches Maass Fleischzufuhr voraus- 
gesetzt — dem Darme zuschieben, und zwar dem Dünndärme. Denn im Dick- 
darme findet nach Allem, was darüber bekannt ist, keine neunenswerthe Proteo- 
lyse mehr statt und Nothnagel hat ^anz Recht, wenn er sagt*): „Was einmal 
von Muskelbruchstücken die Ileocncalklappo überschritten hat, wird auch in den 
Faeees nach aussen befördert." 

Mit dem Hinweis auf eine Störung der Dünndarmverdauung (im weitesten 
Sinne, d. h. namentlich einschliesslich der Pancrcasverdauung) ist aber auch der 
diaguostische Werth vermehrter Muskel faserrcste erschöpft. Wir haben ohne 
gleichzeitige ßerücksichtigung anderer Punkte kein Recht, speciell auf eine isolirte 
oder auch nur vorwiegende Störung der motorischen, secrctorischcn oder resorp- 
[iven Function des Dünndarmes zu schliessen. Dass erhöhte Peristaltik reich- 
liches Erscheinen von Muskelscholten im Eoihe bewirkt, ist durch Radzie- 
jewski's^) Versuche und Nothnagel's*) Beobachtungen sichergestellt. Eine 
vorwiegend resorptive Störung lag in einem von mir beobachteten Falle von un- 
complicirter Tabes meseraica vor, bei dem schon nach sehr geringen Mengen 
Fleisch makroskopische Muskelrestc abgingen (vergl. S. 30). In allen übrigen 
Fällen — und dahin gehören säramtliche katarrhalischen, utcerativen und ner- 
vösen Erkrankungen, die nach Schorlemmcr's Beobachtungen alle mehr oder 
minder die Fleischverdauung beeinträchtigen, ferner ein Theil der Fälle von 
Gahrungsdyspepsie^) — greifen alle 3 Functionen der üarmverdauung so innig 
in einander, dass man keine als speciell betroffen herausgreifen kann. Das gilt' 
auch z. Th. wohl für das Fieber, dessen Wirkung auf die Verdauung der Flcisch- 
fasem übrigens keineswegs sichergestellt ist. Nach Nothnagel „beeinträchtigt 
höheres und anhaltendes Fieber wohl immer die Fleischverdauung". Schor- 
lemmcr hat demgegenüber bei Fiebernden ohne gleichzeitige Darrastörimg keine 
oder doch nur eine sehr unbedeutende Vermehrung der Muskelbnichstöcke im 
Stuhle gefunden und das würde sich mit den Ergebnissen der Stoffwechselpatho- 
logie') decken. 

Fasst man Alles zusammen, so kann man folgenden Satz forrauliren: Das 

1) CiUt s. S, 53 sub 3. 

2) V. Noorden, ZHtschr. t. kliu. M^dic 17. 1890. 

«) V. üooiAen. Lphrbuch der l'atholwgie <Im .St^ffirpchscls, Bcrliu IS93, S. ^45 ii. 207. 

4) CiUt a. S. 4R sub 4. S. 163 ff. 

5) Archiv f. Phj-siologie (v, du Bois Hoyciiond). 1870. 
G) Bcrl, lilin. Wi.dimschrift. IW», So. 51. 
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Vorkommen abnormer Mengen von Muskel faserresten im Stuhle, das durch die 
einfache mikroskopische Untersuchung nur vermuthet, durch die Verdauung^p^obe 
nach Frobediät sichergestellt werden kann, weist auf eine Störung der Dünn- 
darmverdauung (im weitesten Sinne) hin. Welcher Art diese Störung ist, kann 
nur aus begleitenden Symptomen geschlossen werden. 

Ein solches beglciteudes Symptom kann unter Umständen noch aus der 
Färbung der Muskelreste abgeleitet werden. Meist ist es, wie gesagt, der ge- 
wöhnliche KolhrarbstolT, das Hydrobilirubin, welches die Muskelschollen färbt, 
und zwar je nach der vorhandenen Menge mehr oder minder intenäiv. Bei 
Galtcabschliiss fehlt natürlich der gelbe Farbenton, aber auch ohne das will 
Lynch ') die Muskeircste gelegentlich ungefärbt gesehen haben. Diagnostisch 
wichtif; ist stets ihre Färbung durch Bilirubin, den unveränderten GalleularbstolT. 
Man kann daraus den Schluss ableiten, dass die Reductionsprocesso innerhalb 
des Darmes sich nirht in normaler Weise vollzogen haben. Da die Umwandlung 
des Bilirubin zu Hydrobilirubin sich physiologischer Weise nach Schmidt^) erst 
unterhalb der Ileocöcalklappe und nicht, wie Frerichs*) und Nothnagel*) be- 
haupten, bereits im untersten Theile des Dünndarmes vollzieht, darf man den 
Ort der Störung nicht ohne Weiteres in den Dünndarm verlegen, sondern muss 
die Möglichkeit offen lassen, dass auch reine Dickdarmaffectionen zum Erscheinen 
bilirubinhattigcr Muskeircste in den Faeces führen können. Praktisch gestaltet 
sich die Sache allerdings so, dass solchen Fällen fast immer schwere Dunndarm- 
störungen, specieil Katarrhe, zu Grunde liegen. 

Schliesslich sei hier noch einmal an den Kernmangel der Muskel faserreste 
erinnert. Obwohl von den Verdauungssäften nur das Pancreassecret die Kerne 
verdaut, darf man daraus doch nicht schliessen, dass die Pancreassecretion intact 
war, denn auch Füulnissprocesse im Dickdarm können die Eernsubstanz löson^). 
Dagegen würde umgekehrt, wenn Kerne an den Muskelresten noch zu erkennen 
wären, der Schluss erlaubt sein, dass in diesem Falle die Pancreasfunction versagt 
hat. Doch ist eine derartige Beobachtung bisher nicht gemacht worden (vergl. 
Seite 30). 

b) Bindegewebe. 

ß) Vorkommen: Bei den Bindegewebsresten lässt sich nicht wie bei den 
Muskelfasern eine scharfe Grenze zwischen makroskopischer und mikroskopischer 
Erscheinungsweise ziehen; ihre fädige Structur bewirkt es, das.s auch ganz kleine 
Flocken nach gehöriger Isolirung resp. Aufschwemmung in Wasser schon mit 
blossem Auge erkennbar sind. Grosse bei der Betrachtung der Faeces ohne 
Weiteres in die Augen fallende Fetzen werden constant auch von mikroskopischen 
Resten begleitet. Wir können deshalb hier nur ganz allgemein von kleinen 
Bindegpwebsfäden sprechen. 

Derartige Fäden kommen in den Stühlen Gesunder zwar nicht regelmässig, 
wie die Muskelreste, aber doch ziemlich häulig vor, nach Schmidt*) etwa in 
der Hälfte der Fälle. Von Einfluss auf ihre Menge ist im Gegensatz zu den 
Muskeircsten weniger die Menge als die Art. und Zubereitung des genossenen 
Fleisches: die meisten Bindegewebsreste hintcrlässt geräuchertes, demnächst rohes 



1) CiUt s. S. 48 sub 1. S. 93. 

2) Veriiandl. des Congrcsses f. iunere Meilioio. 13. IM'JÖ. S. 320 ff. 
3} CitEit s. S. 48 sub 3. 

41 Citat s. S. 48 sub 4. S. 156. 

6) Deutsche medic, Wochcnschr. 1899. No. 49. 

e) Citai s. S. 50 Mb 2. S. 238. 
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Fleisch; in viel grösserem Abstände folgen gebratenes und zuletzt (zartes) ge- 
kochtes Fleisch. Die Ursache dieser Differenzen liegt in der Thatsache, ilass 
das Pancreassecrct ungekochtes, collagenes Bindegewebe nicht verdaut^) Durch 
den Kochprocess wird ausserdem das gesammle Bindegewebe seines Leimes be- 
raubt, bröckelig und in seiner Masse erheblich reducirt, während beim Braten 
(wenigstens nach englischer Manier) diese Umwandlung nur in den oberflächlich- 
sten Scbichlen vor sich geht. In sehr viden Fällen hat also der Magen allein 
die Arbeit der Bindegewebsverdauung und auch für ihn ist neben der ungenügen- 
den Zerkleinerung der Räiicherungsprocess ein erschwerendes Moment. 

lienuss rohen rosp. gi'ijiucherteii Fleisulies und maugclhafle Zerkleinerung (die gerade 
lüerbei liüulig ht} siud aucli fast iuiiii<;r Schuld an dem I^rücheiüen der gro;<sen, oft eolüasale 
Dimensionen iinuelinnwlen Bindi'(cewebsi:onvolute, auf die zuerst son Brinl;') dii; Aufiiierksam- 
ki'il gelenkt wurde. 

Unter Berücksichtigung dieser verschiedenen Momente und der Menge des 
genossenen Fleisciies hat Schmidt^) durch Versuche festgestellt, dass normaler 
Weise bei Genuss von 100 g durch die Maschine zerkleinerten und übergcbratenen 
Rindfleisches pro die Bindegewebsrestc nicht mehr zu finden sind. Dieses Maass 
ist deshalb in die Probediät aufgenommen worden. Ks ist dabei zu betonen, 
dass das Fleisch nicht völlig diirchge braten sein darf, weil es sonst kein geeig- 
netes Prüfungsobject für die Magenarbeit mehr liefert: andererseits ist es un- 
zweckmässig, wie Boas*) Ihut. nur rohe.s Fleisch zu geben, weil dieses von 
vielen Kranken refüsirt wird. 

ji) Erscheinungsweisen: Das Bild des aus den Faeces isolirten Binde- 
gewebes weicht an sich nicht von dem des frischen ab, doch wird es gewöhnlich 
durch die Einlagerung der verschiedensten FaecalbestandlheÜc (Muskel- und Fett- 
reste, Cellulosebestandtheile, ßaetericn) verwischt. Im genügend gereinigten Zu- 
stande sieht man eine lädige Structur mit zarter, oft kaum erkennbarer Faserung 
(s. Fig. 5, Tafel 1), die aber an einzelnen Stellen deutlicher hervortritt (elastische 
Fasern). Die Unterscheidung gegenüber Schleimfäden ist nicht immer leicht: 
letzleren fehlt vor Allem die scharfe Begrenzung, ausserdem ist die Grund- 
substanz homogener (Figur 7, Tafel 111), Auch mit Fibringerinnseln sind Ver- 
wechselungen denkbar, doch schützt dagegen die gitterförmigc Structur des Fibrins 
(Fig. 6, Tafel III) (in praxi werden Fibringerinnsel in den Faoces nicht beob- 
achtet). Besonders schwierig ist ihre Abgrenzung gegenüber Pflanzen faÄerreslen, 
mit denen sie oft zu einem unentwirrbaren Knäuel vereinigt sind (vergl. S, 46), 
Elastische Elemcnic linden sich in manchen Bindegewebsflocken so reichlich, 
dass man im Zweifel ist, ob man das vorliegende Gebilde noch zu den Binde- 
gewebsresten oder bereits zum elastischen Gewebe rechnen soll. Hier wie auch 
in allen anderen zweifelhaften Fällen ergiebt die mikrochemische Untersuchung 
meist den gewünschten Aufschluss. Wie in den Muskelresten fehlen auch im 
Bindegewebe die Kerne constant. Uydrobilirubin färbt die ßindegewebsreste nicht, 
doch sehen sie unter dem Mikroskop wogen der eingestreuten gefärbten Theile 
in der Regel nicht ganz weiss aus. Dagegen werden sie durch unveränderten 
Galleu farhstoft gelb. 
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1) Hiiiinc. Verhandl. des naiurliisloriBcti-n 

2) L, Brink. t'ober die Auivsclieidun^ voi 
dem Oarm. loaug.-Dissert. Bonn 1B96. 

3) Citst s. S. 50 auh 2. S. 353, 

4) Dciitsehe medicin. Woehensehr. 1900. 



"licin. Vereins jiii Heldelb,^!^, N. F. 1. 1877, 
grosseren Bindegewebs- und FpltTnas.seii aus 
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;■) Mikrochemische Reactioneii: Die mikrochemischen lleacüoiien der 
Bindegewehsltocken sind dieselben wie die der Muskelreste. Durch Essigsäure ver- 
schwindet ilire Structur fast völlig, während die eingestreuten elastischen Fasern 
deutlicher hervortreten. Es ist dies das einfachste Ünterseheidungsmittel gegen- 
über Schleim, dessen Grandsubstanz durch Essigsaure bekunnlli(;h streifig gefällt 
wird. Die Biuretreaction gelingt an den Bindegewebsresten häufig gut. Dadurch 
und durch die Xanlhoproteinreaction werden sie am besten von Pflanzenfasern 
unterschieden. Jod- und Eosinlösungen färben auch die Bindegewebsflocken in 
grosser Verdünnung, aber nicht so intensiv wie die Muskelfasern. 

d) Diagnostische Gesichtspunkte: Die diagnostische ßeurlheilung der 
Bindegewcbsflocken im Stuhl fällt, was die Bilirubinfärbung und das ev. Vor- 
kommen von Kernen betrifft, mit der der Muskelreste zusammen. Anders die 
Menge und die Ursache ihres Erscheinens! 

Während man bei gemischter frei gewählter Nahrung das Auftreten von 
Bindegewebsfetzen im Kothe nur dann als pathologisch ansehen kann, wenn sie 
die von Brink') beschriebenen massigen Convolute darstellen oder doch wenigstens 
bei einfacher Betrachtung ohne Weiteres in die Augen lallen, deuten bei An- 
wendung der Probediät auch kleinste Reste auf Verdauungsstörungen hin, a. z. 
auf Störungen der Magen verdaoung. Das ergiebt sich aus der Tbaisache, dass 
das Pankri^assecret (also im weiteren Sinne der Darm; an der Verdauung unge- 
kochten Bindegewebes unbetheiligt ist- Und nur solches rohes resp. geräuchertes 
Bindegewebe erscheint überhaupt im Stuhle wieder. Die klinischen Beobachtungen-) 
stimmen damit vollkommen überein, man kann sogar behaupten, dass das Vor- 
kommen von Bindegewebs faden nach Zufuhr von 100 gr ü berge brat enen Hack- 
fleisches (ProbediätJ ein sehr feines Reagens auf Störungen der Magenthätigkeit 
ist; doch scheint es nach den bisherigen Erfahrungen nicht möglich zu sein, 
weitere Schlüsse auf die Art der Magenstörung daraus abzuleiten. Bindcgewebs- 
, flocken und vermehrtes Auftreten von Muskelresten im Stuhle ergänzen sich also 
I diagnostisch, indem die einen auf Störungen der Magenverdauung, die anderen 
I auf solche der Dünndarm Verdauung hinweisen. 

c) Elastische Fasern und elastisches Gewebe. 

Die elastischen Elemente der Nahrung gehören zu den schwerer verdau- 

•' liehen Theilen, wenn sie auch — was immer noch nicht genügend bekannt ist 

- sowohl im Magensaft wie im l'ancreassecret gelöst werden, Sie erscheinen 

den meisten Stühlen als makroskopisch erkennbare Theile und kommen auch 

nach Probediät bei Gesunden in kleinen Fetzen vor, die sich häufig erst durch 

die mikroskopische Untersuchung von Blndegewebsfloeken untersctieiden lassen. 

Ihre mikroskopische Erscheinungsweise ist verschieden: Mit Bindegewebe 

zusammen erscheinen sie als diesem eingelagerte festere Züge (s. Fig. 6, c. 

I Tafel 1); isolirt aus Sehnen oder Fascien etc. stellen sie das bekannte Gewirr 

I doppelt contourirter geschwungener Fasern dar (a.); aus gröberen Bändern end- 

I Ijch gelangen sie manchroal im halb verdauten Zustande zur Beobachtung (b), 

wobei sie dann grosse Aehnlichkeit mit Wollefäden oder Pflanzenfasern annehmen. 

Gelegentlich hängen sie noch in ihrer ursprünglichen Form zusammen (Ge- 

fässe etc.). Mikrochemisch sind sie durch ihre Widerstandsfähigkeit gegen Essig- 

a£ure und namentlich Kalilauge characterisirt. Eine diagnostische Bedeutung 

[ kommt ihnen nicht zu. 

1) Citat s. S. 56 aub 2. 

2) Schmidt. CiUt S. 55 sob 5. — D. Gprhardt. Berlin.-r klin. Wochenschr. 189». 
LKo. 35. — Boas. Citat s. S. 56 siib 4. 



(i) Andere Gewebselemon te. 

Es ist beitierkonswerth, dass andere als die genanuteii liest andtheile animaler 
Nahrung nur sehen in den Faeces Resto hinterlassen. Rcichmauni) hatte ge- 
funden, dass nach vorwiegendem Genuss von Gehirnsubstanz, Leber oder Nieren 
der Koth frei von mikroskopischen Theilen dieser Organe war. Ich kann dem 
allerdings nicht völlig beistimmen, wenigstens was die Leber betriQt, denn ich 
fand unter solchen ümstnuden wiederholt sicher erkennbare Schollen von Leber- 
zellen, Nach Gamgce^) sollen im Detritus freie Zellkerne vorkommen, doch muss 
diese Angabe mit Rücksicht auf die Nucleinlösende Wirkung des Pancreassafies 
und der Käulniss bezweifelt werden. Verhältnissmässig häufig findet man dagegen 
kernlose Epidormissehuppen aus der Hornschicht, die durchaus unverdaulich sind 
und wegen ihrer eigen thüra liehen mikroskopischen Erscheinungsweise und ihrer 
chemischen Unzuganglichkeit leicht zu Verwechselungen Veranlassung geben (vergl. 
Fig. 7 Tafel I). Sie kommen sehr zahlreich im Mekonium, oft auch in Säuglings- 
faeces vor und stammen dann offenbar von der miilterlichen Brust oder den 
Fingern und Lippen der Säuglinge selbst her. Mikroskopische Fisch schuppen, 
Grälen, Horntheile von Schalcnlhieren, tieflügelfcderchen etc. finden sich nach 
Genuss der beireffenden Speisen ganz gewöhnlich in den Faeces vor. Rawitz') 
will auch Knorpelzellcn wieder erkannt haben. Meistens gehören aber Knorpet- 
und Knocbenreste zu den bereits makroskopisch erkennbaren Residuen. 

In diagnostischer Hinsicht sei hier noch einmal daran erinnert, dass nach 
Faber*) Gräten und kleine Knochensplitter im Magen — und zwar nur in diesem 
— gelöst werden können und dass deshalb Kranke mit HypaeiditSt resp. Achylie 
nach Fischgenuss besonders viel Gräten im Stuhle entleeren, 

i. Eiweissreste aiiilercr Herkutilt. 

Ihrer practischen Bedeutung nach sind hier besonders die sogenannten Casein- 
gerinnsel und die Nothnagel'schen gelben Körner zu besprechen. Als weniger 
wichtig reihen sich an: Reste von Eiern, die Mekonkörper und die pflanzlichen 
Eiweissreste. 

a) Caseingerinnsel, 

a) Vorkommen und Erscheinungsweise: Dieselben finden sich bei 
vorwiegender oder ausschliesslicher Milchnahrung in sehr vielen Stühlen, und zwar 
entweder als Flocken, die wie die genauere mikroskopische Betrachtung lehrt, 
fast immer aus mit Milchresten durchsetztem Schleim bestehen oder als Klümpchen, 
auf deren makroskopisches Vorkommen bereits S. 31 hingewiesen wurde, Nolh- 
nagel^) schildert diese Klümpchen als „mehr oder weniger rundliche Körper, die 
kleinsten wie eine halbe Linse, die grössten etwa doppelt crbsengross. Stets 
sind sie aussen gelb, zuweilen nur ganz blas» maisgelb, zuweilen tiel dunkelgelb; 
die etwas grösseren sind aber stets innen milchwciss, nie durchweg gefärbt, viel- 
mehr ist nur die äussere Schicht gelb. Die Färbung rührt, der chemischen 
Reaction gemäss, von Gallenpigment her. Die Körper zerdrücken sich zwischen 
übject- und Deckglas ganz homogen, leicht, wie weicher weisser Käse oder wie 

1) Die Speisereste in clm Faooes. Ein Beitrag Kur Miltmsliopie der T>armsecretc. Leipiig, 
Staufler, 1885. 

ä) Citat s. S. 43 auti fl. 

3) Citnt s. S. 49 sub 5. 

4) Berliner klin. Wochensehr. 1898. No. 35. 

5) Citat s. f. 48 sab 4. S. 9.1. 



Butter; sie sind makroskupiscii ganz ätructurlos." Dem ist nur iiocli liinziizü- 
fügen, dass s\v auch mikroskopisch betrachtet, kfjjiif. besondere Slructur erkennen 
lassen : sie stellen ;ierklüfioto weisse Massen dar, deren einzelne Stücko mpist 
nicht so regelmässig wie die unter b) zu be-schrci blanden Schollen becrenzt sind 
(vgl. Fig. 1 Tafel Ul). 

Das sie ausTierlicli färbende U allen pigmenl ist bei Säuglingen, wo sio im 
AtlgeiDeinen kleiner sind, Bilirubin, bei Erwachsenen manchmal auch Hydro- 
bilirubin. 

Makroskopisch von ihnen nicht zu unterscheiden sind die in Säuglings- 
stuhlen regelmässig vorkommenden, allerdings meisl. nur sti^cknadelkiiopfgrossen 
KlÜmpchen, die von den Kinderärzten fälschlichorweise ebenfalls gewöhnlich als 
„Caseinflockcn" bezeichnet werden. Sic bestehen unter dem Mikroskope be- 
trachtet, aus Haufen von Fettcrystallen, resp. von Fetttropfen und Bactenen, die 
durch eine Bindesubstanz zusammengehallen werden {Uffelmann'), Leiner-)]. 
Diese Bindesubstanz ist gewöhnlieh Schleim. CaseinseholJen fehlen in diesen 
Flocken manchmal gännlich, doch habe ich sie im Centrum meisl doch in ein- 
zelnen Exemplaren angetroffen. Zur Unterscheidung von den eigentlichen Casein- 
gorinnseln dürfte sich für sie die Bezeichnung „Milchkörner" empfehlen. 

ß) Mikroskopische Reactionen: Nothnagel^) sagt von den eigent- 
lichen Cascingorinnseln: „sie lösen sich bis auf geringe Reste (Beimengungen) in 
■sehr verdünnter (ö pCt.) Salzsäure. Die durch Essigsäure in ihrer alkalischen 
Ijösnng entstehende Fällung löst sich im Ueberschuss der Essigsaure: dagegen 
erzeugt Fcrrocyankalium eine Fällung. Danach handelt es sich um ein Albuminat 
und zwar höchstwahrscheinlich um Casein, welches aus der Milchnahrung stammt". 

Dieser letztere Sehluss wird neuerdings von Leincr^) auf Grund von 
Farben reactionen bestritten. Nach Leiner besteht die Grundsubstanz der Ge- 
rinnsel aus einem dem Pseudonuclein nahe stehenden Körper. 

Von den sonstigen Reactionen sind hervorzuheben: die Rothfärbung mit 
Millons Reagens und die leichte Färbbarkeit durch dünne Jod- und EosinlÖsungen. 

;•) Diagnostische Bedeutung: In den Säuglingsstühlen gehören die 
Milchkörner, wie schon hervorgehoben, zu den normalen Bestand! heilen. Dagegen 
treten die eigentlichen Caseingerinnsel nur unter pathologischen Bedingungen 
auf; sie weisen aber nicht auf eine bestimmte Form der V^erdauungsslörung hin. 
Ganz ähnlich liegen die Verhaltni^ise beim Erwachsenen, nur dass hier Bilirubin- 
färbung stets einen höheren Grad der Störung anzeigt. 

b) Gelbe Körner. 
ß) Vorkommen und Erscheinungsweise: Unter dem Namen „g^'^'c 
Schleimkörner'^ hat zuerst Nothnagel*) eigenthüraÜche, an der Grenze makro- 
skopischer Erkennbarkeit stehende Gebilde beschrieben, welche nur in patho- 
logischen Stühlen vorkommen, grosse Aehnlichkeit mit kleinen Muskelstückchen 
haben, welche aber nach Nothnagel ans Schleim bestehen sollen. Spätere 
Untersuüher haben diese Theilchen überhaupt nicht wieder finden können*} oder 
sie haben, wenn sie ähnliche Gebilde zu Gesicht bekamen, sich nicht von der 



1) Deutsches Archiv f. klin. Mclicin. 
g) Jahrimcti f. Kinde^h'^ilkuaJl■. 6(). 
8) Citat s. S. 4K sub 4. S. 39. 97. 
i) Boas. Diagnüsf und TliiTapio ilor Darmkrankheiten. [jcipzic. Ocorg Ttiipiue, 
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Schleiranatur derselben überzeugen können')- S. 51 wurde bereits ausgetuhrt, 
dass sie nach Schorlemmer's Unlersucliungcn^) wahrsclieinlich aus Eiweiss be- 
stehen und da^s sie zum Tlieil doch wohl Muskelreste, hüuliger vieltetcht Casein- 
oder Eieroiweissreste darslelleii. In den Fällen, wo die betreffenden Kranken 
längere Zeit überhaupt kein Fleisch genossen haben, wie z. B. in der 3. und 
4. Woche des Abdoniinaltyphus, kann natürlich nur die letztere Möglichkeit in 
Frage kommen, während die Entstehung aus Fleischresten dann wahrscheinlicher 
ist, wenn sie mit dieisen zusammen angetroffen werden und wenn ausserdem alle 
möglichen Uebergangsslufen zu den gewöhnlichen Muskelbruchstücken gleich- 
zeilig anwesend sind (vgl. S. 51). 

Hier möge zunächst ihre Beschreibung mit Nothnagel's eigenen Worten 
folgen : 

Bei der makroskopischen Besichtigung verschiedener Stühle kann man sehr 
oft kleine, im Durchschnitt mohnkorngrosse l'üiiktchen unterscheiden von brauner, 
selten mehr gelber Farbe . . ." „Die gelben Schleirakörner wechseln in ihrer 
Menge; zuweilen habe ich sie nur vereinzelt in einem Stuhl getroffen, andere 
Male in enormer Zahl, so dass der ganze (dann meist breiige oder mehr dünne) 
Stuhl wie gesprenkelt, mit braunen Mohnkörnclien wie durchsät aussieht. Zu- 
weilen werden sie nur ah und zu bei einem Kranken entleert, doch habe ich sie 
auch schon bei demselben Kranken regelmässig täglich viele Wochen lang in 
grossen Mengen beobachtet, — Ihre Grösse hat in der Regel knapp den Umfang ' 
eines Mohnkornes, und sie können bis an die Grenze des mit blossem Auge 
sichtbaren hinuntergehen, selten erreichen sie die Grösse eines StecknadelknopTes. 
— Die Farbe ist immer ein gesättigtes Gelb, bei auflällendera Licht etwas braun, 
hei durchfallendem (auf dem Objeetglas zerdrückt) rein gelb oder mit einem 
Stich ins Grünliehe. — Die Consistenz ist ganz weich; sie zerdrücken sich stels 
gleichmässig, nie nehmen sie zwischen Objcet- und Deckglas ein so feinkrümehges 
oder — wie man in Berlin sagt — krisseliges Gefüge an, wie die von 
Vegetabilien herrührenden sogenannten froschlaichäbnliehen Klümpchcn." .... 
„Mit dem Deckgläschen zer([uetscht haben sie nicht das Bestreben wie der ge- 
wöhnliche Schleim sich wieder zusammen zu begeben, sondern sie drücken sich 
ganz homogen auseinander und verharren auch so. Unter dem Miksroskop be- 
steht ein solches Körnchen aus lauter kleinen, in zahllosen verschiedenen Be- 
grenzungen erscheinenden Schollen, welche durch einzelne Risse getrennt, dicht 
neben einander liegen. Es macht den Eindruck, als ob eine (gelbe) Eisscholle 
in lauter kleine, hart neben einander liegen gebliebene Bruchstücke zersprungen 
wäre (s, Fig. 2 Tafel H). „Mit den stärksten Vergrösserungen ist es mir nicht 
gelungen, irgend eine Andeutung von Structur zu erkennen. Alle diese Schollen 
sind gelb (durch Gallenpigmcnt). Niemals habe ich in diesem Schleim Form- 
elemente, Epithelien oder Rundzellen, gesehen." 

Gerade diese letzten Sätze NothnagePs dürften geeignet sein, seiner An- 
nahme, dass es sich hier «m Schleim handelt, den Boden zu entziehen. Denn, 
wie unten (S. 85) näher ausgeführt werden wird, sind wirkliehe Schleimthoile 
unter dem Mikroskop niemals ganz structurlos, sondern von Falten oder Streifen 
durchzogen und mit Einschlüssen verschiedener Art (Zellen, Bacterien, Fett- 
körnchen etc.) durchsetzt. Dieser Contrast ist besonders dann auffällig, wenn 
(wie in der Figur und wie übrigens häufig) die gelben Körner in kleine Schleim- 
tlocken eingebettet sind. 
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ß) Mikroskopische Reactionen: Nach Nothnagel lösen sich die 
Körner vollsiäiirfig, wenn man sie mit Wasser und Kalilangc erwärmt „Ferro- 
cyankalium bewirkt in dieser Lösung keine Fällung, wohl aber scheidet Essig- 
säure einen flockigen Niederschlag aus, der im ("(.'berschuss der Essigsäure unlös- 
lich ist," Dem gegenüber fand Scliorleramer^: „In Kalilaug« lösten sich die 
Schollen langsam, beim Erwärmen etwas si-hneller; fügte man Essigsäure hinzu, 
so entstand keine Fällung. Andererseits ijuollen die Schollen bei Essigsäure- 
zusatz bis zum IJnsichibarwerden auf; durch Zusatz von Ferrocyankalium zum 
Präparat erhielt man eine aasgesprochene weisse Fällung. Millons Reagens 
färbte die Schollen beim Erwärmen eclatant rotb." 

Aus diesen sieh theilweise widersprechenden Ergebnissen geht doch mit 
grosser Wahrscheinlichkeit hervor, dass es sich um eine albuminöse Grundsubstanz 
bandelt. Ganz besonders spricht in diesem Sinne die Färbung mit Millons 
Reagens; — die ich bei wiederholten Xachprüfungen bestätigen konnte — und 
das Verhalten gegen Essigsäure (bei Sfjhleim hätte eine streifige Schrumpfung 
dar Grundsubstanz stattfinden müssen). Die Schwierigkeit der Untersuchung 
erklärt übrigens manche Widersprüche, zumal wenn die Körner in Schleim ein- 
gebettet lagen. 

Was den gelben Karbenton der Körner betrifft, so ist er in den meisten 
Fällen durch Bilirubin bedingt; Schorlemmer hat aber einmal auch ein durch 
Hydrobilirubin gefärbtes Kom beobachtet. 

;•, Diagnostisohc Bedeutung: Mit der Erkenntniss der Eiweissnatur 
der gelben Körner fallen natürlich die von Nothnagel aus ihrem Auftreten ge- 
zogenen Schlüsse in sich zusammen. Ihre pathologische Bedeutung beruht vor- 
nehmlieh auf ihrer Färbung durch Bilirubin, welche ein ungenügendes Functioniren 
der normalen Reductionsprocesse im Darme anzeigt. Im Verein mit den That- 
sachen, dass die gelben Körner häufig in kleine Schleimfetzcn eingebettet sind 
und dass sie in normalen Stuhlrnlleerungen fehlen, kann man hieraus in den 
meisten Fällen weiterhin auf eine DünndarmalTeclion, speciell auf eine schleim- 
hildende (entzündliche) Dünndarraaffection schüessen, 

c) Reste von Eiern. 
In patbologisclien, gewöhnlich gleichzeitig diarrhoischen Stühlen linden sich 
gelegentlich schon mit blossem Auge erkennbare kjeine Eiweissrcste, Ihr Aus- 
seben bat nichts ( 'harakteristisches und kann bei Unkenntniss der genossenen 
Nahrung leicht zu Täuschungi-n führen. Das gilt auch für das mikroskopische 
Bild, welches mit Ca-^cingerinnseln und (bei Gallen färbst offimbibition) auch mit 
gelben Körnern Aehnlichkeil zeigt. Vidlnich stammt ein Theil der gelben Körner 
wirklich von Eiweissresten ab. 

d) Mekonkiiriiercheii. 
Wenn man Mekonium bei starker VergrÖsserung unter dem Mikroskope be- 
trachtet (vorgl. Figur 3, Tafel II), so sieht man neben Epithelresten, Cholestearin- 
tafeln und Fettschollen zahlreiche, schwach grüngelb gefärbte, homogene, runde 
und ovale Schollen, die sog. Hekon körperchen. Ihre Herkunft ist unklar, doch 
ist es nach ihrem mikrochemischen Verhalten, besonders nach dem (keineswegs 
immer deutlichen!) Ausfall der Millons'schen Reuction wahrscheinlich, dass sie 
aus einer eiweissartigen Grundsubstanz bestehen. Ihre Färbung ist durch Gallen- 
farbstoffe (Biliverdini bedingt. 
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0) Pllatuliclie Eiwcissresle. 
Wenn TheÜe pHanzlicher Nahrungsmittel — Hälsen fruchte, Gemüse u. &. w. 
— unverdaut oder nur wenig verändert den Verdanungscanal passiert haben, so 
kann man häufig noch innerhalb der Zellen Eiweissbcstandtheile mikroskopisch 
und mikrochemisch ebenso wie an den frischen Theilen nachweisen. Es genügt 
deshalb hier auf die Lehrbücher dor Botanik hinzuweisen. Hervorgehoben sei 
nur, dass naeh Brodgenuss die unverdaulichen Klcberzellen stets noch ihren 
eiweissartigen Inhalt behalten haben, dass es aber wegen der L'ndurchdringlichkeit 
der Zell wände in der Kegel nicht gelingt, ihn inikrocheniisch nachzuweisen. 
Freie, ausserhalb der Zellen gelagerte pflanzliche Eiweissrestc sind bisher im 
mikroskopischen Bilde der Faeces nicht mit Sicherheit nachgewiesen worden. 

3. FPtte. 

' Fettsubstanüen kommen in allen Stühlen vor und machen einen nicht 
geringen Antheil derselben aus Sic sind theils als Neutrulfeite, theils als freie 
Fettsäuren, theils al.s Seifen darin vorhanden. Wenn aueli nicht alles Fett, eben- 
so wenig wie alle Kiweisssubstanzen der Faeoes, aus der Nahrung stammt, sn 
gilt das doch hier wie dort von denjenigen Resten, welche mikroskopisch als 
solche erkennbar sind. 

Abweichend von der bisherigen Anordnung besprechen wir hier zunächst 
Erschein ungs weise und inlkrochemischc Reactionen der einzelnen Feilreste, später 
gemeinsam Vorkommen und diagnostische Bedeutung. 

a) Neulralfett. 

a. Erscheinungsweisen: Neutralfett etscheinl in den Faeces je nach 
dem Schmelzpunkt entweder als un regelmässige Schollen oder in Tropfenform. 
Dass es auch in krystalii nischer Bildung vorkommen kann, rauss üugcgebtHi 
werden, doch liegen bisher keine derartigen Beobachtungen vor, wenigstens was 
das Nahrungsfett anbetrilTt. (Zäpfchen aus Cacaobutter werden gewöhnlicli mit 
dem nächsten Stuhl als Hüssige Masse wieder ausgestossen und erstarren dann 
an der Lufl gelegentlich mit krystallinischer Siructur.) 

Die Fettschollen (s. Figur 3 b, Tafel U) sind matiglänzende weisse Ge- ( 
bilde von sehr verschiedener Grösse -und ganx un regelmässiger — bald mehr 
runder, bald mehr eckiger* — Begrenzung. Sie sind in der Regel ungefärbt. 
Von entsprechenden Fettsäure- und Seifcnschollen sind sie meist nur durch 
mikrochemische Reactionen zu trennen- Ihre Hauptfundortc sind das Mekonium 
und die Säuglingsstühle. 

Das iropfen förmige Feit im Stuhl ist — bei Zimmertemperatur — gewöhn- 
lich dickiliissig resp, salbenartig, etwa wie Butter, und erscheint deshalb unter I 
dem Mikroskope nicht nur in runden Tropfen, sondern in den verschiedensten ] 
rundlinigen Begrenzungen, wie Seeen auf einer Landkarte {vergl. Fig, 4, Tafel U). 
Es erscheint ebenfalls glänzend, aber durchsichtig und im Gegensatz zu den. 
Schollen ungefärbt, häutig mehr oder wenijjer gelb, und zwar in Folge von 
Bilirubinfärbung oder auch durch Eigenfarbe. In den Säuglingsstühlen, wo es ] 
am häufigsten angetroffen wird, gleicht es den mikroskopischen Erscheinungs- 
weisen von Milch oder Butter. Lynch^) beschreibt als eine besondere Art matt J 
durchscheinende opake Tropfen, die sich besonders nach Glycerinzusatz zu f 
icterischen Faeces finden sollen. 



.. 40 sab. I. b. M. 



— fi3 — 

mische Reactioiien: Alle Ncutralfi-Uc, sofern sie nicht 
schon Tropfenform haben, werden durch Erhitzen zum Schmelzen und zum Zu- 
sammenfliessen zu grosseren Tropfen gebracht, Bei Abkühlung erstarren sie 
dann wieder zu unregclmässigen undurchsichtigen Schollen, und üwar wenn die 
Abkühlung schnell geschieht, oft plöfzlich ,,ruckweise". Diese frobe ist unter 
dem Mikroskoije aber nur bei den nicht zu niedrig scbraelKenden Ketten aus- 
führbar. 

Sie sind unlöslich in Wasser, wenig löslich in kaltem Alkohol, leicht löslich 
in heissem Alkohol, Aether und Chloroform. Durch Alkalilauge werden sie nicht 
verändert. 

Mit Ueberosmiumsäure färben sie sich gelbbraun bis schwarz. Diese 
Heaction ist aber nicht in dem Maasse für Neutralfett charakteristisch, wie viel- 
fach geglaubt wird. Nach Starke') reduciren nar Ulein und Oleinsäure das 
Osmium tetraoxyd ohne Weiteres, Palmilin, Stearin und die entsprechenden Säuren 
dagegen nur bei gleichzeitiger Alkoholanwendung. Da die im Thierkörper vor- 
kommenden Fette iklischungen aller drei Körper, und zwar mit verschiedenem 
Oleingehalt sind, so erklärt es steh, dass sie nicht alle gleich leicht und gleich 
intensiv gefärbt werden. Ausserdem können neben den Fetten noch eine Reihe 
anderer Substanzen in den Faeces durch Osmium schwarz werden. 

Durch Zusatz einiger Tropfen einer alkoholischen Lösung des Farbstoffes 
Sudan III zu dem Präparate werden alle Neutralfettbestandtheile roth gefärbt'); 
Alkannafinctur giebt je nach der Reaction einen mehr röthlich- oder bläulich- 
braunen Farbenton. 

Nach Uffclmann^j lindet man im Iropfenförraigen Neutralfett manchmal 
Fettsäurekrystalle: Lynch*) fand dieselben besonders häufig dann, wenn er 
neutral fetthall ige Präparate in Glycerin aufgehoben halte, eine Beobachtung, die 
ich bestätigen kann. (Vergl. Figur "2 b, Tafel 111.) 

b) Fettsäuren. 

a. Erscheinungsweisen: Die freien Fettsäuren — wir meinen hier 
natürlich nur die höheren, nicht Hüchtigen — erscheinen im Stuhlgang zum Thcil 
als Schollen, die von den Neutral fettschollen nicht ohne Weiteres zu unterscheiden 
sind (s. Figur 3 a, Tafel HI), oder als Krystalle von verschiedener Form. 

Am leichtesten als Fettsäurekrystalle zu erkennen sind die dünnen, fein 
geschwungenen Nadeln (Figur 2 a, Tafel III), welche an den Enden spitz zu- 
laufen und sich daduri'b, sowie durch ihren weniger gewundenen Verlauf von den 
elastischen Fasern leicht trennen lassen. Es sind dieselben Formen, die auch im 
Sputum vorkommen. Im Stuhl sind sie nicht häufig. Andere, weniger lange 
Nadeln, finden sich in oder um Felttropfen, besonders nach Glycerinzusatz (Figur 
■2 h. Tafel III). Wieder andere bilden schmale, lanzettförmige Plältchen. Diese 
kommen nach Uffelmann^) häufig in Sä.uglinps faeces vor und sind, ebenso wie 
die übrigen Fettsäurekrystalle, stets ungefärbt. Schliesslich giebt es wahrschein- 
lich noch Fettsäurenadeln, welche den Seifenkrystallen fast vollkommen gleichen, 
doch miiss betont werden, dass die Mehrzahl der so (Figur 3b, Tafel III) er- 
scheinenden Nadeln sicher Seifen sind. Lynch*) bildet verschiedene seifenähnliche 
Fettsäurekrystalle ab, doch muss es zweifelhaft erscheinen, ob diese wirklich aus 
freien Fettsäuren bestanden. 
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;). Mikrochemische RcactioneD: Während die freien Fettsäuren in 
ihrem übrigen rheinischen Verhalten völlif; mit den Neutralfetten übereinstimmen, 
unterscheiden sie sich von jenen dadurch, dass sie in Alkalilau^en und in kaltem 
Alkohol leicht löslich sind. Zu ihrer Identificirung unter dein Mikroskope genügt 
es meist, dass sie beim Erwärmen za Tropfen schmelzen, die bei der Abkühlung 
als Schollen wieder erstarren. Die Fettsäurokrystalle erscheinen stets ungefärbt 
und färben sich auch nicht mit den oben erwähnten Fettfärbemitteln. Osmium- 
säure färbt die Fettsäureschollen wie das Neutralfett (s. o.), ebenso Sudan 111 
(nach eigenen Beobachtungen!. 

c) Seifen. 

tt) Erscheinungsweisen: Auch die Seifen erscheinen in den Faeces ent- 
weder als Schollen oder als Krystalle. Gegenüber den Neutralfett- und Fetlsäure- 
schollen zeigen die Seifenschollen weniger Glanz, etwas festere Consistenz und 
häufig mehr eckige, polygonale Oontouren, so dass sie von einem geübten Auge 
unter Umständen schon aus dem Aussehen erkannt werden können. Zur sicheren 
Unterscheidung sind aber mikrochemische Rcactionen unerlässlich. Sic sind wie 
die anderen Schollen entweder ungefärbt oder gelb bis gelbbraun gefärbt und 
zwar sowohl durch Ilydrobilirubin (gewöhnlich) wie durch Bilirubin (selten). Die 
gefärbten Schollen stellen die von Nothnagel') so genannten „gelben Kalk- 
salze" dar (s. Fig. i> b, Tafel II). Er beschreibt sie als Krystalle mit plumpen, 
unregelmässigcn , theils eckigen, theils abgerundeten Begrenzungen. „Oefters 
triflt man sie auch in ganz ausgeprägt elliptischen, ovalen oder fast kreisrunden Ge- 
stalten; diese kugeligen Gebilde sind gelegentlieh durch mehrere Risse zerklüftet, 
und die einzelnen Bruchstucke hängen noch mehr oder weniger zusammen." Die 
gelben Kalksalze haben oft grosse Aehnlichkeit mit den „gelben Körnern" und 
mit Muskelfaserrosten. 

Die Seifenkrystalle kommen am hänügsten als ungefärbte Natleln vor. 
Sie sind gerade, kürzer und weniger spitz zulaufend, überhaupt plumper als die 
Fettsäurenadeln (vergl. Fig. 3 b, Tafel lü) dafür aber grösstentheils zu Büscheln, 
Garben und selbst grösseren Conglomeraten vereinigt [Fr. Müller'')]. Durch Druck 
auf das Deckglas kann man sie indess leicht isolieren. 

Eine andere bisher noch nichl beschriebene Form von Seifcncrystallen habe 
ich häufig in den verschiedensten Stühlen gefunden; ich möchte sie als „Kringel- 
form" bezeichnen. Es sind das runde Gebilde mit erhabenem Rande und ver- 
tieftem Centrum. Sie haben bei oberflächlicher Belrachtung grosse Aehnlichkeit 
mit Bandwurraciern, die noch dadurch erhöht wird, dass der Rand manchmal 
eine feine radiäre Strichelung zeigt. Auch im Centrum findet sich bei einigen 
crystallinische Zeichnung. Sie sind nicht immer wohl ausgebildet, sondern 
häufig zerbröckelt. Sie kommen farblos oder gelb (durch Hvdrobilirubin) gefärbt 
vor ivergl. Fig. ä a Tafel II). 

f() Mikrochemische Reaclioiien: Die Basi.s der in den Faecos vor- 
handenen Seifen ist nur zu einem sehr geringen Frocentsatz ein Alkalimetall. 
Diese lösen sich in heisseni Wasser und Alkohol. Ihrer mikroskopischen Er- 
scheinung nach scheinen sie zu den Nadeln zu gehören, ohne sich aber durch 
irgendwelche Besonderheiten der Bildungsform auszuzeichnen (Lynch^). Fast 
alle übrigen sind Kalkscifen, Schollen sowohl wie Nadeln und „Kringel". Müller-) 
hat das für die Nadeln mit überzeugenden Gründen diirgethan. während vorher 
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Uesterlein^j dafür uingetieten war, dass es sich liier voruelimliuli umJ 
seifen handele. Für die gelben Schollen hat Nothnagel den Beweis geliefert. 
Am einfachsten überzeugt man sich von dieser Thatsachc, wenn man das mit 
Schwefelsäure versetzte Präparat erwiirml: es verschwinden dann die Seifen und 
nach dem Erkalten treten zahlreiche Gipscrystalle fvgl. Fig. 6 Tafel IVi auf. 

Von den übrigen Reac^tionen, welche die Seifen zeigen, ist hervorzuheben, 
dass sie beim einfachen Erwärmen des Präparates nicht wie die Fett&äurenadeln 
und die Neutralfette zu Tropfen schmelzen. Setzt man aber vor dem Erwärmen 
irgend eine Säure hinzu, so schmelzen sie zu (Fettsäure-yrropfen, die dann meist 
schnell und mit einem Ruck erstarren, ein Zeichen, dass es sich um höher 
schmelzbare Fettsäuren handelte. In der Kälte wirken die versciiiedenen Sauren 
auf die Krystallc nicht ein, wohl aber nach Nothnagel^} auf die gelben Kalk- 
salze. Auch Alkalien und Ammoniak halen keinen Einfluss, 

Heisses Wasser, Alkohol und Aether lösen die Erdseifen nicht. Nament- 
lich die Aetherbehandlung kann zur Differenzierung gegenüber Xentralfett und 
Fettsäuren dienen. Durch Osmium.«äure, Sudan III und Alkannalinciur werden 
sie nicht gefärbt. Die Tyrosinreactionoii fallen negativ aus. [Oesterieini).] 



Vorbonimeii der Fettaubsttanzeii unter normalen Verhältnissen. 

Im Mekonium, gewissermaassen den ersten Faei'es, finden sich constunl 
ungefärbte Neutral fettschollen von verschiedener Grösse. 

Die normalen Säuj^lingsslühle enthalten sowohl Neutralfetl, wie Fett- 
säuren und Seifen und zwar das Ncutralfett grösstentheils als mehr oder weniger 
(durch Bilirubin) gelb gefärbte Tropfen, die Fettsäuren als feine nadeiförmige 
Krystalle oder lanzt-ttartige Plattchen (Uffelmann^j, die Seifen als Krystall- 
iiadeln und als — oft intensiv gelbbraun gefärbte — Schollen. Von diesen ver- 
schiedenen Bestand theilen überwiegen in der Regel die Neutralfetttropfen und die 
Seifenschollen an Zahl die krystallinischen Bildungen, doch sind auch letztere 
unter Umständen zahlreich vertreten, besonders in den „Milchkörnern" (vergl. 
S. 59), an deren Zusammensetzung sie sich (neben Bacterien, verhornten Epithel- 
zellen und einzelnen Caseinsehollen) zu einem grossen Procenlsatz betheiligen. 
Je jünger die .Säuglinge sind, um so reichlicher ist in der Regel das Neutralfett 
vertreten, offenbar weil hier die Fettspaltüng im Darme noch ungenügend vor 
sich geht. Beim älteren Kinde und beim Erwachsenen fehlen auch nach reiner 
MUchkost die Tropfenformen. 

Auch die normalen Stühle Erwachsener enthalten conslant Fett, aber im 
' Gegensatz zum Säuglinge fast ausschliesslich als Seifen und zwar nh Seifen- 
L schollen. Ihre Menge ist verschieden und richtet sich in erster Linie nach der 
L Menge, dann aber auch nach der Qualität der Nahrung: schwerer schmelzbare 
|Fette hinterlassen niolir Fettreste als leichter schmelzende. Seifennadeln kommen 
jelegentlich auch in normalen Stühlen vor, aber immer nur in einzelnen Exem- 
plaren. Nach Probekost fehlen sie bei Gesunden. Die „Kringel formen" habe ich 
tSufig in normalen wie pathologischen Stühlen nach fettreicher Nahrung ange- 
TOffen. Fettsäurekrystalle werden in den norinalen Faeces vermisst; im llunger- 
rth hat sie Fr. Müller*) regelmässig gesehen. Daneben enthält der Hungerkolh 
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rcichlicti kleiüste, schoii zum Detritus zu rechnende, Sei Ten schollen. Neutralfett- 
Iropfen treten beim Erwachsenen nur ausnahmsweise nach reichlichem Genuss 
niedrig schmelzender Fette, speciell nach Ricinusöi, auf. Dieser Befund steht 
aber schon an der Grenze des Pathologischen, weil damit in der Regel Durch- 
füllo verbunden zu sein pflegen. 



Diagnostische Gesichtspunkte. 

Alle Zustände, welche die Resorption dos Nahrungsfettes erschweren, fiihreu 
zum Auftreten vermehrter Fettmeugen in den Faeces. Es fallen darunter alle 
Störungen der Galleabsondcrung, die Erkrankungen der aufsaugenden Apparate 
(Darnischleimhauterkrankunpen, Affectiouen der mesenterialen Lymphdrüsen u.s.w.), 
ferner aber auch alle Zustände erhöhter Peristaltik, selbst wenn sie ohne anato- 
mische Veränderungen der Schleimhaut einliergehen. Bei isolierten Erkrankungen 
des Magens braucht die Fettresorption nicht Noth zu leiden, ebensowenig bei 
Dickdarm erkrank u 11^ en. Pancreasaffectionen machen nach Fr. Müller nicht 
nothwendig eineo vermehrten Fettabgang durch die Faeces f,es kommt das aber 
immerhin häufig dabei vor); dagegen ist die Fettspaltung im Darme herabgesetzt, 
so dass man also besonders Neuiralfett im mikroskopische« Bilde der Faeces 
erwarten dürfte. (Näheres hierüber siehe im III. Abschnitt.) 

Einen erhöhten Fettgehalt der Faeces erkennt man sehr häutig schon bei 
der Untersuchung mit blossem Auge an dem eigenihümlich schillernden Glanz, 
der grauweisslichen Färbung und der schmierigen Consistenz. Das Fehlen von 
Kothfarbstoff bei Icterus ist ein weiteres Zeichen. Bei geringen Graden von Fett- 
vermehrung, welche das blosse Auge nicht erkennt, leistet die chemische Unter- 
suchung in der Regel mehr als diu mikroskopische, doch giebt auch diese 
immerhin einige Anhaltspunkte. 

Was zunächst die Säuglingsfaeces betrifft, so kann man, abgesehen von 
garz jungen Brusikindern, reichliche, das ganze Präparat durchsetzende Fett- 
tropfen oder -lachen wohl als krankhaft hezcichnen, zuinal wenn sich daneben 
noch vermehrte Fettsäure- und Seifennadeln linden. Biedert^) hat unter dem 
Namen „Fettdiarrhoe" einen besonderen Krankbeitszustand geschildert, bei dem 
dieser Befund constant ist. Wenn man ein solches Präparat mit Essigsäure ver- 
setzt und erhitzt, so sieht man fast nur Fettlropfen, 

Bei Erwachsenen kann (ausser nach Einnahme von Ricinusöi oder etwas 
Aehnlichem) das Auftreten von Neutral fotttropfen jedesmal mit Sicherheit als 
krankhalt bezeichnet werden. Man findet solche Tropfen nicht selten bei 
schweren Diarrhoen und dann durch Bilirubin intensiv gelb gefärbt. Ebenso ist 
das Auftreten zahlreioher Fettnadeln (grösstentheils Seifonnadeln) pathologisch. 
In den Lehmstühlen bei Icterus machen diese Nadeln oft die Mehrzahl aller 
mikroskopischen Bestand' heile aus. Sie kommen aber auch bei leichteren 
Störungen in erhehlicher Menge vor (vermehrte Peristaltik, Gährungen, Enteritis). 

Wenn da^^ Fett nur in Form von SeifenschoUcn im Stuhle vorhanden ist, 
kann auch der Befund sehr zahlreicher solcher Sehollen meist nicht diagnostisßh 
verwerthet werden, da eine genaue Abschätzung nicht möglich ist und bei Ge- 
nuss hochschmelzender Fette seihst normaler Weise belrächtiiche Mengen er- 
scheinen können. WoM aber kann man die gelben Kalksalze diagnostisch ver- 
wcrthen, wenn sie nicht wie gewöhnlich durch Hydrobilirubin, sondern durch 
Bilinibin gelb gefärbt sind. (Uebcr den Nachweis mittels der Sublimatprobe 
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vergl. Absduiitt lU.j Dieser Befund deutet ebenso wie bei den Muskelresiieii und 
anderen Nahrungsresiduen auf ungenügende Reductionsvorgäuge liin. 

4, Stärkekörner. 
;i) Erscheinungsweisen: Die Stiirkercsle erücheinen im Stuhl entweder 
als unveränderte resp. wenig veränderte (rohe) Stärkekörner und deren Bruch- 
stücke, als gequollene (verkleisterte) Stärke oder als ungefonnte ^ an den 
Celluioseresten haftende ^ Reste von Erythrodextrin. Letztere sind nur durch 
eheraische Reactionen erkennbar. Vcrhältnissmässig selten sind die Stärkereste 
isoliert in der Faecalma.sse vorhanden; viel häutiger liegen sie in GeJlulosehöllen 
eingeschlossen. 

Charakteristisch für die rohen Stärkokörner ist das Erhaltensein der (je 
nach der Herkunft concenirischen oder excontrischen) Schichtung. Dieselbe ist 
allerdings in den Faeces-Slärkcresten nur -selten noch deutlich zu erkennen. 
Mani^hnial sieht man die bekannton vom Centrum ausgehenden radiären .Spalten. 
Einzelne Körner weisen auch von der Peripherie au.sgehende Einrisse auf, wahr- 
scheinlich eine Folge zu starken Druckes auf das Dei'.kglas, oder sind gar voll- 
ständig in Bruchstücke zersprengt. Die Grösse der Körner schwankt innerhalb 
weiter Grenzen, ebenso die äussere Fonn, die bald mehr rund (Weizenstärke), 
bald mehr oval (Kartoffelstärke) ist. Sie sind stets ungefärbt und zeigen einen 
lebhaften Glanz. (Vergl. Figur 5, Tafel V.) 

Die verkleisterten Stärkereste in den Faeces lassen nur selten noch 
die äussere Form der Körner erkennen: sie sind dann homogen getjuollen. Nach 
Aufnahme roher Kartoffelstärke (Figur 6, Tafel V) sieht man statt dessen ge- 
legentlich einzelne offenbar auch in Verkleisterung begriffene Körner verkleinert, 
wie corrodiert und gerun/elt; ihre innere Struclur ist verwischt. Im Uebrigeri 
erscheinen die Kleisterreste als mattglänzende, formlose Parlikci, die nur nach 
vorausgegangener Färbung als solche erkennbar sind. 

b) Mikrochemische Reactionen". Während kaltes Wasser rohe Stärke- 
I körner nicht verändert, tritt beim Erwärmen langsame Quellurig unter Verlust 

I der Structur ein. Der gleiche Process (Kleislerbildung) kann schneller durch 

I Zusatz von Kalilauge hervorgerufen werden. Essigsäure und dünne Salz.säure 

L wirken auf die Körner nicht ein. Jod in irgend einer Form bewirkt die 

■ charakteristische Blaufärbung. Dieselbe ist bei sehr dünnen Lösungen resp. im 

I Beginne der Einwirkung stahlblau, später blauschwarz (Figur 7, Tafel V), Für 

I die Zwecke der Faeces-Unter.su chung benutzt man am besten die Lugol'sche 

H Jodjodkaliumlösung, doch hat man dabei zu berücksichtigen, dass alle Reagention 

B nur sehr langsam in die zähe Faecalmasse eindringen und dass noch viele andere 

I Kothbestandtheilo Jod in sich aufnehmen. Man muss also nicht zu wenig Jod- 

I lösung nehmen und das zu untersuchende Fueoalpartikelchen gründlich darin 

I zerdrücken oder verreiben ^j. Dennoch wird man häufig hei der mikroskopischen 

I Untersuchung Stärke vermessen, trotzdem chemisch Kohlenhydrate nachsewiesen _ 

^m werden können, und zwar deshalb, weil die in den (.'ellulosehüllen eingeschlossenen 

^^^^■^ Reste dem Reagens nur .schwer zugänglich gemacht werden können^). Die an 
^^^^H^, den leeren Cetlulosehüllen oft noch haftenden Erythrodcxtnnreste färben sich mit 
^^^^^L Jod weinroth und verleihen diesen Theilen gelegentlich eine diffus röthliche 
^^^^K Färbung. 
^^^^H c) Vorkommen: t'nter norinitlen Verhältnissen richtet sich das Vorkimimen 

^^^^ft 1) RiilMi.-r. Y.i-Hsehy. 
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von Stärke in den Faeces nach der Menge, der Art und vor AUem nach der 
Zubereitung der stärkehaltigen Nahrungsmittel. 

Für die Säuglingsstiihlc ist zunächst festzastclleii, da,ss StärkekiJrner 
darin nur durch Beimengung von aussen vorkommen können, nämlicli in Folge 
der allgemein üblichen Anwendung stärkehaltiger Pudermittel, Man findet dann 
die Körner oder deren Fragmente unverändert, isoliert, zuweilen in Gruppen bei- 
sammen liegend. Bei älteren Kindern, die schon mchlhaltige Nahrung bekommen, 
kann diest^r Befund leicht zu Täuschungen Veranlassung geben. Denn wenn auch 
im Beginne der „Bcikosl" bei unzweckmässiger Zubereitung und zu reichlicher 
Darreichung von Starkcpraparalen anscheinend ohne Erkrankung einzelne Slärke- 
körner den Verdauungscanal wenig verändert passieren kiSnnen, so kommt doch 
ein reichlicher Befund derselben hier wie beim Erwachsenen nur bei Verdauungs- 
störungen vor. [Raudnitz^).] 

In dem Faeces Erwachsener muss man hinsichtlich der ßeurtheilung einen 
strengen Unterschied machen zwischen den von vorne herein isoliert vorhandenen 
und den in Cellulosehüllen eingeschlossenen Slärkekörnern. Nur eine sorgfällige 
Anfertigung des Präparates (Vermeidung jeden Druckes} kann davor schützen, 
dass die letzteren nach Einreissen der Hüllen frei erscheinen. 

Was die isolierten Körner betrifft, so handelt es sich dabei — sofern 
der Verdauungscanal intact ist — meistens um mehr oder weniger veränderte, 
verkleisterte Resle. Unveränderte Stärkekörner erscheinen nur nach Genuss roher 
Stärke und auch keineswegs nach allen Arten. Während t. H. Slärkekörner von 
Erdnüssen, Bananen, Caslanien {nach Hulsebosch) keine oder kaum eine Ver- 
änderung bei der Verdauung erleiden, wird rohes Weizenmehl in geringer Menge 
vollständig verdaut. Nach Genuss roher Kartoffelstärke (die im auffälligen Gegen- 
satz zur rohen Weizenslärke fast unverdaulich ist) erscheinen, wie schon erwähnt, 
die einzelnen Körner in den Faeces selten noch wohl erbalten, sondern wie arrodiert, 
geschrumpft und mit verwischter Structur [Strashurger^)]. Völlig verkleisterte 
Kömer sehen ähnlich, aber gequollen und homogen aus. Es ist wahrscheinlich, 
dass die Angaben älterer Beobachter über das Vorkommen einzelner Stärkekörner 
in den Faeces Gesunder sich grösstentheils auf solche veränderte Reste beziehen, 
wenn man nicht annehmen will, dass dieselben erst bei der Präparation aus den 
Hülsen herausgetreten waren. Rawitz*), Szydlowski*) und Reichmann') 
haben isolirte Stärkereste zwar nicht regelmässig, aber doch gelegentlich nach 
ausschliesslichem oder vorwiegendem Genuss mehlhaltiger Nahrung (Kartoffeln, 
Brod) gesehen. Dementsprechend fand Müller*) im Hundekoth nach ausschliess- 
licher Darreichung gi'Össerer Mengen Stärke den aussen schwarzen Koth im 
Inneren mit unveränderten Stärkekörneni gerüllt. Alle diese Angaben beziehen 
sich, wohl gemerkt, auf übermässige oder doch reichliche Stärkeaufnahme. 

Für gemischte Kost hat Nothnagel") auf Grund seiner Beobachtungen 
folgenden Satz aufgestellt: „Im normalen Stuhl kann Amylum spärlich in 
Pflanzen/eilen eingeschlossen vorkommen. Bei gemischter Kost ist Stärke in 
wohl erhaltenen isolirten Körnern niemals, in zfirtrümmerten Bruchstücken nur 
ausnahmsweise und dann in ganz vereinzelten Stücken nachzuweisen. Jedes 



1) I'nig.T med. Woi-heiisoljr. 18'ja. 

2) ßeutsrlii-s Arohiv f. klin. Medifiii. 
»] CiUt s. S. 49 suli 3. 

4} (^itat s. .S. 50 sul) 1. 

5) Cital 8. S. 58 sub 1. 

G) Zcitschr. f. Biologie. 20. I.sa4. 

7) Citnt s. S. 4H suli 4. P. W). 
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eißigermaassen reichliche Erscheinen in den beiden letzten Formen ist als 
pathologisch anzusehen'^. Diese Fassung ist von fast allen späteren Beobachleni 
acceptirt worden, ja Moellcr'), der sich speeiell mit diesen L'nlersuchungen be- 
fasst hat, geht sogar noch weiter, indem er Spuren isoÜrler Stärkekörner nur 
in nicht ganz normalen Faeces zugiebt. 

Neuerdings mehren sich aber die Stimmen derer, welche unter normalen 
Verhältnissen bei gemischler Kost Stärkeresle, und zwar verkleisterte So-hollen, 
häufiger gesehen hüben wollen. Ich-) habe mich in diesem Sinne ausgesprochen, 
sowohl im Hinblick auf die häußge Kohlehydratgährung normaler Stühle, als auch' 
auf Grund von Beobachtungen des gereinigten Bodensatzes centrifugirler Faeces. 
Grösseres Gewicht dürfte indess den Untersuchungen Hulsebosch's') zukommen, 
da dieselben ohne jede mechanische Zerkleinerung der Excremente angestellt 
wurden (s. S. 45). Hulsebosch sagt: „Niemals habe ich nach dem Genüsse 
von Kartoffeln meine Faeces untersuclit, ohne dass ich im Stande gewesen wäre, 
durch Jod Stärkekleister innerhalb und ausserhalb der Parenchymzcllcn darin 
nachzuweisen, abgesehen von den makroskopisch wahrnehmbaren Kartoffel- 
stückchen, die nach jeder Mahlzeit daraus abgesondert werden konnten. Dasselbe 
kann ich von Reis und reifen und unreifen Samen von Hülsenfrüchten aussagen". 

Ziehen wir aus diesen verschiedenen Erfahrungen die Summe, so können 
wir Nothnagel zwar darin zustimmen, dass vollkommen erhaltene (rohe) Stärke- 
körner normaler Weise fehlen, können aber weiterhin wohl als feststehend be- 
trachten, da.ss auch bei gemischter Kost — bei der ja häufig beträchtHohc 
Mengen stärkchaUiger NahrungsmiKel genossen werden — freie Stärkereste vor- 
kommen, dass diese aber als verkleisterte unförmige Schollen und wegen der 
mangelhaften Reaelion bei ungenügender Jodanwendung der mikroskopischen 
Beobachtung oft entgehen. 

Reduciit man die Zufuhr stärkehaltiger Nahrungsmitel in der Weise, wie 
Strasburger und ich das in der Probediät gethan haben (s. S. 4), so fehlen 
auch die verkleisterten Splitter normaler Weise constant, — die Faeces gnhren 
nicht mehr. 

Gegenüber den isolirten Stärkeresten sind in Gellulosehüllen einge- 
schlossene fast in jedem normalen Stuhle nachweisbar. Es ist dazu gar nicht 
erforderlich, da.ss die betreffenden Speisen (Kartoffeln, Hülsenfrüchte, Gemüse) 
besonders reichlich genossen oder nicht genügend gar gekocht wurden. Wir 
citiren wieder Hulsebosch^): „Nach dem Genuss von Kartoffeln, Erbsen oder 
Bohnen findet man in den kleinsten Tlieilen der Excremente, welche sich im 
Waschwasser absetzen, immer eine grössere Zahl isolirter, geschwollener Par- 
enchymzelten , überfüllt mit Slürkekleister, welcher bei der Zubereitung der 
Speisen durch das Kochen aus der Stärke sich gebildet hat." „Es ist sogar 
leicht, bei den in den Faeces gefundenen. Stärke enlhaltenden Zellen einen Unter- 
schied zwischen gar und halbgar gekochten zu machen. Letztere haben die ur- 
sprüngliche, meist gedehnte Form behalten, haben ziemlich dicke Wände und 
weisen noch häufig die Stärkekörner in der ihnen eigenthümlichen Form auf, 
erstere hingegen sind geschwollen zu isodiametrischen Figuren mit aufgeblasenen 
dünnen Wänden, welche einen gelblich-grauen, formlosen Stärkekleister ein- 
schtiessen," 

Nach meinen Erfahrungen esistiren übrigens selbst bei gleicher Kost grosse 
individuelle Unterschiede in Bezug auf die Reicblicbkeit des Vorkommens ge- 




ZtitsvhT. f. Biiilögie. 35. 1897. S. 291. 
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3) filal s. S. 45 siib 2. S. 75 und 2Ü. 



S. 398. 



— TO - 

füUli-r (und uiigL'fülltLT; P;ireiicliymKi.'llcu; wir WL-rdcn im iiiii'lisH'ii ('a|iitcl darauf 
znrückkommeii. 

Keinesralls aber kann man Mueller'j bcisLiinmen, wenn er behauptet, dass 
gesunde Individuen die Starke der Cerealien und Kartoffeln auch dann vollständig 
verdauen, wenn die stärkehaltigen Nahrungsmittel nur unvollkoninien mechanisch 
aufgeschlossen sind, wie im Getreideschrot, Reis oder in Kartoffel schnitten. 

ßezijglich der Erythrodextrinreaction ist noch zu bemerken, dass dieselbe 
in normalen Faeceü sehr oft an anscheinend leeren Ccllutosehiillen positiv ausTällt. 

d) Diagnostische Gesichtspunkte; Wie aus dem Vorhergehenden er- 
sichtlich ist, kann die Grenze zwischen normalem und pathologisehera Vor- 
kommen von Stärkekörnern in den Faeces nur sehr schwer gezogen werden, zu- 
mal wir bei der Schätzung der Menge derselben bis jet/.t ausschliesslich auf das 
Augenmaass angewiesen sind. Garnicht vcrwerthbar iiir diagnostische Zwecke 
sind zunächst die in Cellulosebiillen eingeschlossenen Stärkekörncr; man kann aus 
ihrem vermehrten Vorkommen höchstens auf mangelhafte Ceilnloscauflösung, 
jedenfalls nicht direct auf Störungen der Starke Verdauung schliesscn. Bei der 
Beurthcilung isolirt liegender Stärkekörner müssen immer erst die Möglichkeiten 
ausgeschlossen werden, dass sie bei der IVaparation aus den Hütten heraus- 
gedrückt wurden oder von aussen .(durch Puder) hineingelangt sind. Sodann 
muss, wenn es sich um unveränderte Siarkekörner handelt, die Art und Zube- 
reitung der Nahrung berücksichtigt werden. Denn sicher waren diese Körner 
auch roh aufgenommen und es fragt sich also, ob in dem gegebenen Falle über- 
haupt von dem Darme verlangt werden konnte, dass er sie verdaute. Da.s trifft 
aber eigentlich, so viel wir bisher wissen, nuf für relativ kleine Mengen roher 
WeiKcnslärke zu, und so wird man in praxi aus dem Befunde ganz unveränderter 
Stärkekörner wohl nur selten einen sicheren Schluss auf Störungen der Darm- 
verdauung ziehen können. 

Diagnostisch verwcrthbar sind also eigenlHch nur die isolirt vorkommenden 
mehr oder weniger verkleisterten Slärkeresle. Bei mittlerer Kost dürfen die- 
selben im mikroskopischen Präparat nur bei besonders darauf gerichteter Äuf- 
merksamkeil in spärlicher Anzahl zu finden sein. Sind sie reichlicher vertreten, 
so beweist das eine Verdauungsstörung, wie übrigens auch schon daraus hervor- 
geht, dass in solchcH Fällen der Koth immer gleichzeitig eine dünne Consistenz 
aufweist (Nothnagel^)]. Welcher Art diese Verdauungsstörung ist. können wir 
ohne weitere Anhaltspunkte niclit wissen, wir können aber mit Sicherheit den 
Dünndarm als ihren Sitz bezeichnen, da Magen und Dickdarm an der Stärkc- 
vcrdauung keinen nennenswerthen Antheil haben. Von der durch (übrigens nicht 
ein wandsfreie) chemische Kothanalysen gestützten Ansicht ausgehend, dass die 
Stärke als das am leichtesten verdauliche Nahrungsmittel auch bei relativ 
schweren Affectionen der Verdauungsorgane noch gut resorbirt wird, hat Nolh- 
nageP) und mit ihm alle späteren .\utoren den Schluss gezogen, dass das Er- 
scheinen freier Slärkeresto im Stuhle immer eine schwere Darmstörung anzeige, 
eine schwerere jedenfalls als das Auftreten vermehrter Muskelresle. Es darf 
aber wohl bezweifelt werden, dass diese Schlussfolgerung für alle derartigen 
Fälle zutrifft. Wenigstens haben Strasburger und ich 8) für die Gälirungs- 
dyspepsie der Erwachsenen nachgewiesen, dass es sich bei dieser (keineswegs 
schweren) DünndarmalTection um eine Verdauungsstörung handelt, welche ganz 
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vurwicgunil die Kdhlcliydralr, spoi'icil die Stärki! belriffl.. Allerdings isl dii-se 
Affection aucli wohl kaum aus Acm mikroskopischen Befunde allein erkcnnbar 
— ä&iü sind die ausgeschiedenen SiSrkereste nicht zahlreich genug — vielmehr 
bedarf es dazu des Resultates der Nachgührung bei der Probediät. (Vergl. Ab- 
schnitt 111.) 



ö. Cellulwse und andere Bestjindtheile der Fflaiizenuieiiiln'anen. 

a) Vorkommen; Frerichs'J, welcher zuerst sorgfältige mikroskopische 
Untersuchungen der Faeces anstellte, sprach bereits die noch heute im Grossen 
and Ganzen giltige Ansicht aus, da^s bis auf die ganz jungen Zellen alle aus 
Cellulose bestehenden Elemenle der Nahrung unverändert mit dem Kothe wieder 
ausgeschieden würden. Den sicheren Nachweis aber, dass thatsächiich ein Theil 
der eingeführten Cellulose im Darme verschwindet, brachte erst Weiske^), und zwar 
auf chemischem Wege. Tappeiner"), welcher VVeiske's Versuche bestätigte, ge- 
langte zu dem Schluss, dass es sich dabei nicht um eine Fermeniwirkung, 
sondern um bacterielle Gährung handele und dass dieser Process im Verdauungs- 
canal überall dort sich entwickele, wo Stagnation der Ingesta stattfindet, beim 
Menschen also im Dickdarme. Es dürften indes» die Akten über diesen Vorgang 
noch nicht geschlossen sein; dazu sind unsere Kenntnisse der mit den Faeces 
ausgeschiedenen Ccllulosereste noch zu gering und die chemischen Methoden 
ihrer Bestimmung in den Excreraenten noch zu ungenau. Soviel kann man nach 
der übereinstimmenden Ansicht der Autoren als feststehend betrachten, dass nur 
junge, iinverholzte oder sonst unveränderle Zellwände im Darme gelöst werden 
können, speciell die Parciichymzellen der Ccrealien und der nährenden Gemüse 
(Kartoffeln, Hülsenfrüchte, MiJhren) und das zarte Blattgewebe der grünen Ge- 
müse. Dass dickere Celluloseschichten, auch wenn sie unvcrholzt sind, nicht 
verdaut werden, stellte zuerst Rathay*), später genauer Rnbner^) für die 
Kleberzellcnschichl der Cerealien fest. Diese nur einzellige Schicht wird conslynt 
sammt ihrem aus Aleurbnknrnern bestehenden Inhalt unverändert wieder ausge- 
schieden; sie ist auch bei künstlicher Einwirkung von Verdauungssäften für die 
eiweissvcrdauenden Fermente fast garnicht, für Diastase nur sehr wenig durch- 
gängig. Unverdaulich ist nach Moeller^) auch das ebenfalls aus reiner Cellulose 
bestehende Stützgewebe der Samenschale und selbst das Colyledonargewebe der 
Hülsenfrüchte. 

. Dem gegenüber wird die sog. Mittellamelle der Zellwände durch die Ver- 
dauungssältc anscheinend stark angegrifTeii (Moeller). Wenigstens ist nur so 
die im Darme — auch ohne genügende chemische und mechanische Zerkleine- 
rung — sich häufig vollziehende Trennung der einzelnen Zellen von einander 
verständlich. Da die Mittellamelie nach Autfassung der Botaniker') vorwiegend 
aus einer Pectinverbindung (Kalkpectal) besieht, so liegt der Gedanke nahe, dass 
überhaupt die Pectinstoffe, welche in den jungen verdaulichen Pflanzenzellen der 
Cellulose reichlich beigemischt sind, im Darme leichter gelöst worden. Etwas 
Genaueres ist aber darüber bisher nicht bekannt. 
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Zu den gänzlich iiiiverilauliclien Pflaiizeribestandtheileii jiciiiirt'ii alle ver- 
korkten, cutinisirten und verholzten Membranen. Aus den letzleren besieht die 
Mehrzahl der in den Faeces erseheinenden Reste (Epidermis, Getässc, Sülerenchym- 
zellen ii. s. w.)- 

Aus dem Vorstehenden ergiebt sich, dass von hervorragendem Einfluss auf 
das Vorkommen der Ceiliilosereste neben der Art der genossenen Pflanzennahrung 
vor allem das Alter der beireffenden Früchte sein rauss: junge unreife Hülsen- 
früchte sind leichter verdaulich als alte, zarte Blaltgemijse leichter verdaulich als 
verholzte. Daneben spielt weiterhin die Zubereitung eine Rolle, und zwar sowohl 
die mechanische wie die chemische. Es ist bekannt und wissenschaftlich er- 
härtet'), dass Hülsenfrüchte und Kartoffeln in Form von Brei viel besser aus- 
genutzt werden als un/erkleinert: das Gleiche gilt ohne Zweifel auch für Blatt- 
gemüse (Spinat). Durch den Kochprocess wird das Pectin zum grossen Theile 
gelöst und dadurch die Cellulose erweicht, um so leichter, je frischer die Ge- 
webe sind (Schwierigkeit des Garkochens getrockneter Früchte). Kalkhaliiges 
Wasser kann mit dem Legumin der Hülsenfrüchte eine unlösliche Verbindung 
bilden, wenn man nicht, wie es die Kochregel für solche Fälle vorschreibt, 
doppelt kohlensaures Natron hin/ugcTügt hat. 

Endlich ist zn betonen, dass die Fähigkeit, C'cllulose zu losen, offenbar 
individuell sehr verschieden ist, auch wenn man von der verschieden guten Zer- 
malmung beim Kauakt absieht. Wenigstens haben wir bei ausschliesslicher Ver- 
abreichung von Zwieback und Kartoffelbrei (Probediat) sehr wechselnde Mengen 
von Celluloseresten in den Faeces gefunden. (Weiteres siehe unter d,) 

b.) Erscheinungsweisen. Die Pflanzenmembranen erscheinen im Kothe 
häuGg als grössere, mit blossem Auge leicht zu erkennende Fetzen, zu deren 
Idcniificirung die mikroskopische Unterbuchung nicht immer entbehrlicii ist (vergl. 
S, 32), Kleinere, nur bei Vergriissorutig sichtbare Theile, fehlen fast in keinem 
Faecespräparal. Wenn sie auch oft schon ohne weitere Präparation an ihrer 
charakteristischen Gestalt erkannt werden können, empfiehlt es sich doch zum 
genaueren Studium, sie in der S. 44 und 45 geschilderten Weise zu isoiiren. 
Abgesehen von der Zerstückelung und einer eventuellen Veränderung des Farben- 
tones sind die PRanzenmembranen im Kothe gegenüber den frischen meist nur 
wenig verändert, so dass es für einen Botaniker leicht ist, ihre Herkunft zu be- 
stimmen. Bei der grossen Mannigfaltigkeit unserer püanzlichcn Nahrungs- und 
Genussmittel ist es uns hier unmöglich, alle vorkommenden Formen zu be- 
schreiben rcsp, abzubilden. Wir werden im Folgenden nur die am häufigsten 
wieder erscheinenden Pflanzenreste besprechen und können uns um so eher 
darauf beschränken, als bereits eine ausführliche Diagnostik der faecalen Pflauzen- 
restc in dem mit Mikrophotogrammen reich ausgestatteten Werke von van 
Ledden Hulsebo.ich') vorliegt. 

«) Reste von Cerealien (vergl. Fig. 8 bis 14, Tafel V und Fig. 1, 
Tafel VI); Die charakteristi.scheu Reste der Cerealien: Haare der Epidermis, 
Theile der Spelze und der Samenhaut, Bruchstücke der Kleberzellenschieht, finden 
sich besonders reichlich nach Genuss von grobem (Schrot- oder Schwarz-)Brod, 
ferner nach Hafergrütze; einzelne, namentlich kleine Stücke der Samenhaut, 
werden aber auch nach Zwieback- oder Weissbrodnahrung nicht verraisst. 



1) s. Praussnitü, Zeitschrift f. Biulogif. 2G. 1890. S. 227, und Con.'dan 
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Während die glashellen, oft zerhröckelteii Haare oonstiuit ungefärbt erscheinen, 
sehen die Spekenreste gelbbraun aus, und zwar die üpidermisschicht gewöhnlich 
intensiver als die tiefer gelegene, sogeuamite Querzellenschicht. Ks scheint, dass 
daran ausser der natürlichen Farbe auch das Hydrohilirubin ein wenig butheitigt 
ist. Dasselbe gilt wohl auch für den aus AIcuronkÖrnern bestehenden Inhalt 
der Kleberzellen, deren Wandung im Gegeusatz dazu wiederum slefs hell er- 
scheint. Glashell präsenliren sich auch die oft sehr kleinen und dann mit 
Epidermisschuppen leicht zu verwechselnden 8[ücke der Samenhaut. Von den 
Endospcrmzellen erkennt man hei ßrodgcnuss nur selten noch etwas. Bei Reis- 
nahrung, die bekanntlich nicht immer tadellos gekocht ist, habe ich öDcr Theile 
des Endosperms beobachtet. Bezeichnend für sie sind die in den Zellen cveniuell 
noch lagernden Reste der zusammengesetzten Stärkekörner. Natürlich sind die 
einzelnen Theile nicht immer so schön isolirt, wie hier im Bilde: Manchmal 
bilden sie braunschwarze, fast undurchsichtige Fetzen, an derera Rande eventuell 
noch die eine oücre andere Zollschicht herausragt. 

Oft begegnet man in den Faeces von Brodnahrung kleinen, dunkelbraunen 
Pilzsporen (Fig. 14 Tafel Vj von verschiedener Slructur. Sie stammen wahr- 
scheinlich von Brandpilzen des Getreides her und ihre Kenntnis ist von Wichtig- 
keit, damit man sich nicht verleiten lässt, an Parasiteneier zu denken. 

ß) Reste von Hülsenfrüchten (vergl. Fig. 3 bis 6, Tafel VI): Nach 
Aufnahme von Erbsen, Bohnen und Linsen erscheinen gewöhnlich zahlreiche Reste 
der Samenhaut sowohl wie des Parenchyms im Kotlie wieder. Da-s Cotylen- 
parcnchym besteht aus mit Stärke und Aleuron gefüllten, von einer ungefärbten 
Cellulosehülle umgebenen ovalären (im Kothe häufig geschrumpften) Zellen. Je 
nach der Intensität des vorantgogangenen Kochprocesses sind dieselben im Kotho 
nur als leere Hülsen oder als mit Kleister und selbst mit noch unveränderten 
Stärkekörnern gefüllte Zellen vorhanden. Von der Samenhaut (allen besonders 
die verschieden langen, stäbchenförmigen Paliisadenzellen ins Auge, sowie die 
darunter gelegene — bei den Erbsen Stülzzellen, bei den Bohnen wegen der darin 
vorhandenen Oxalat krystalle Krystallzellen genannte — Schicht. Alle diese Zell- 
formen finden sich im Kothe ungefärbt vor, zum Theil zu grösseren Conglo- 
meraten oder Häuten vereinigt. Bei Anwesenheit von Bilirubin können die Stütz- 
zellen und das Cotyledon arge webe leicht gelblich aussehen. 

;-) Reste nährender Gemüse (Kartoffeln, Möhren, Hüben) (vergl. Fig. 9, 
Tafel VI): Die grossen, schon bei schwacher Vergrösserung als helle Scheiben 
auffallenden Kartoffel Zellen (aus dem Pareuchym) fehlen bei unserer Bevölkerung 
fast in keinem Stuhle. Sie erscheinen gewöhnlich ungefärbt, manchmal aber doch 
ein wenig getont, und zwar durch Hydrohilirubin bräunlich, durch Bilirubin gelb- 
lich. Sie sind in der Regel leer und dann stark gefaltet und mit Mikroorganismen 
besetzt: in anderen Fällen erkennt man in ihnen noch die in Kleister umge- 
wandelten Stärkereste. Ein charakteristischer Bestandthcil der Mohren ist der 
in den Parenchymzellen vorkommende rothe Farbstoff, das Carotin, welches in 
der frischen Pflanze in stäbchenförmigen Krystallen, im Kolhe dagegen meist 
mehr in körniger (airodirter?) Form sich vorfindet, {S. Fig. 19, Tafel V). 

d) Reste nicht nährender resp. aromatischer Gemüse. Es gehören 
dahin die verschiedenen Kohlarten, Salate, Kraut, Gurken, Spargeln, Spinat, 
Zwiebeln, Petersilie etc. etc. Von den hierin vorkommenden Cellulosebestand- 
theilcn fallen in den Faeces am meisten die verschieden geformten Gefässc in 
die Augen: getüpfelte, Spiralen-, Ringgefässe und andere mehr. Manchmal ist 
die Wand gelöst, so dass die Verstärkungsringe oder die Spiralen isolirt liegen. 
Diese Theile sind stets unecfürbt und heben sich durch ihren Glanz scharf von 
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(|pr dunkleren (.inindmasso ab. fVergl. Fig. X, Tafel V!). Von den TilSUoni der 
grünen Gemüso lileiltt gewöhniicli die Epidermis um besten urlialten. Durch die 
charakteristisclien Spaltöffnnngeii und die gelegentlich noch an ihr haftenden 
Haare ist sie leicht, zn erkennen. (Fig. 2, Tafel VI). Ihre Farbe ist eine mehr 
schmutzige, ob in Folge von Chlorophyllrestcn oder von Hydrobilirubinfärbung 
wage ich nicht zu entscheiden. Jedenfalls wird bei normaler Verdauung und 
nicht zu reichlichem Genuss grüner Gemüse das Chloroiihyll meist so vollständig 
verdaut, dass es mikroskopisch nicht mehr nachgewiesen werden kann. 

*) Reste von Genussmitleln und Früchten. Wir führen von den 
mannigfachen Erscheinungsweisen dieser Theile hier nur die folgenden auf, die 
zur Verhütung von Verwechselungen besonders wichtig erscheinen: 

Nnssreste (Fig. 15, Tafel V) enthalten grosse Oeltropfen und sind manchmal 
dunkel gefärbt. 

Cacaoreste (Fig. 16, Tafel V) sind kleine unregelmässig geformte braun- 
rothe Schollen. 

Steinzellen aus Hirnen (Fig. 7, Tafel VI) zeigen eine charakteristische Ge- 
stalt und sind oft massenhaft vorhanden (s. auch S. 94) und stets ungefärbt. 

Truffelsporen (Fig. 17, Tafel V). 

Reste von Apfelsinenschläuchen (Fig. 18, Tafel V), zartes Zellgewebe mit 
theils gefärbten, theils ungefärbten Kalkoxalatkrystallen verschiedener Form. 

c) Mikrochemische Reactioncn. 

a) Stärkereste; Die innerhalb der Zellen (Kartoffelzellen, Cotyledonen der 
Hülsenfrüchte) gelegenen Stärke- oder Stärkekleisterreste färben sich hei der Jod- 
behandlung des Präparates, zumal wenn die Jodlcisung schwach ist, oft nicht ohne 
weiteres blau, weil die Cellulosehüllc dem Eindringen des Jod einen gewissen 
Widerstand entgegen setzt. Nimmt manChlorzinkjodlÖsung, so dringt das Jod leichter 
ein, weil dadurch die Cellulose in Amyloid übergeführt wird. Beim langsamen 
Dilfundiren von Jod erhält man zunächst eine weinrothe Färbung der Stärkereste, 
die spater in Schwarzblau übergeht. (Erythrodextrin bindet das Jod schneller als 
Starke). 

ß) Cellulose: Von den mikrochemischen Reactionen der Cellulose sind die 
wichtigsten und bekanntesten: die Violettfärbung beim Zusatz von Chlorzinkjod- 
lösung und die Blaufärbung beim Hinzulliesscnlassen von Schwefelsaure (2 H2SO4 : 
1 HgO) oder Phosphorsäure zu dem vorher mit Jodlösung iraprägnirten Präparat. 
Bei neutraler oder schwach alkalischer Reaction färbt sich ferner Cellulose in 
dünner Congorothlösung roth. Durch frisch bereitetes Eupferoxydammoniak wird 
sie langsam gelöst i). 

Alle diese Reactionen fallen nur dann deutlich aus, wenn die Cellulose rein, 
d. h. nicht zu sehr mit Peciinstoffen vermischt oder verholzt resp. cutinisirt ist. 
Da dieses bei den in den Faeces erseheinenden PHanzenmembranen nur selten 
der Fall ist, so darf man sich nicht wundern, dass man oft unbefriedigende Re- 
sultate erhält. Dennorh ist zweifellos die Angabe Szydlowski's^), dass die 
CcUuIosereactionen in gesunden Stühlen überhaupt nicht, dagegen in pathologischen 
häu^g zu erhalten seien, falsch. Man muss nur die PHanzenmembranen vorher 
durch Centrifugiren genügend isoüren und reinigen und sich an solche Objecte 
halten, die wirklich aus reiner Cellulose bestehen. 



1) Vei^l, die Lehrbütlicf 
liFum, 3. Aiiil. Jena 1897. 
■2) CJtal s, S. :.() vii!> 1. 



nik. speeieU K Sir: 



Ich habt' die Chlorzinkjodreactioii au folgenden Thoilcn crliHlten: Kieber- 
zellen (Fig. 9, Tafel V), Cotyledonenliüllen, Stützzellen, Krystallzcllen, Pallisaden- 
zellen (Fig, 5, Tafel VI). Von diesen heslehcn alle ausser den letzlgenaiinten 
aus reiner Cellulose. Die wolil zum Thoil schon veränderleii Pallisadenzelleii 
gaben die Reaetion undeutlicli. An allen fiel auch die Congorolh- und die Jod- 
Schwefelsäure-Reaction positiv aus. Die letztere erhielt Ich auch noch an he- 
reits theiiweisc verholzten resp. culini?*irten Theilen, z. B. an Spelzenrestcn. 
Die Losung der Celluloseresie in Kiipferoxydanimoniak ist mir bisher nicht ge- 
lungen, doch sind meioe diesbezüglichen Vcrsuohe nicht zahlreich genug, um ein 
sicheres ürtheil zu gestatten. 

y) Pectinstoffe: Diese StofTe linden sich in den Wandungen junger 
PHanzenlheile mit der Cellulose gemischt vor. Die sogenannte Mittellamellc 
zwischen den einzelnen Zellen besteht grösstcntheils aus ihnen. Wie schon hervor- 
gehoben, werden sie durch den Kochprocess zum Theil gelöst, zum andern 
scheinen sie während der Verdauung zu verschwinden. Darauf weist wenigstens 
die weitgehende Isolirung der Zellen hin, der wir in den Faeces begegnen. Es 
ist anzunehmen, dass dieser Vorgangfiir die Lösung der Cellulose im Darm eine 
grosso Rolle spielt, doch wissen wir darüber nichts Näheres. 

Nachweisbar sind die Pectinstoffe in den Pflanzenmembranen, wenn man 
nach Mangin^) vorher die Cellulose mit Eupferoxydammoniak entfernt. Sie 
färben sich dann mit bestimmten Farbstoffen in charakteristischer Weise, z. B. 
mit Methylenblau violetthlau. Durch successives Kochen mit 2 pCt. HCl und 
2 pCl. KOH kann man sie entfernen, ohne die Cellulose zu zerstören, die sich 
danach mit Jud-Phosphorsäure besonders leicht und schön färbt. 

Meine Versuche, die Pectinstoffe in den faecalen PflanKenresten auf die 
eine oder andere Weise nachzuweisen, sind bisher ohne Erfolg gewesen, doch 
halte ich sie wogen der Schwierigkeit der Technik nicht für cinwandsfrci genug, 
um den Schluss zu gestatten, dass die Peciinstoffo hier fehlen. 

d) Verholzte Thcilc: Die völlig unverdaulichen Holzstoffe finden sich, 
ebenfalls mit der Cellulose vermischt, in älteren Pflanzen membranen vor, be- 
sonders in dem Stiitzgewebe. Sic färben sich nach Vorbehandlung mit Phloro- 
gluciiialkohol in Salzsäure violetlrolh, mit wässeriger Lösung von schwefelsaurem 
Anilin werden sie gelb, mit Safl'ranin (im Gegensatz zu anderen Pflanzentheilen) 
kirschroth. In Javelle'scher Lauge werden sie langsam gelöst. Abgesehen von 
dieser letzteren Keaction sind sie mikrochemisch leicht nachweisbar, ü. ß. in den 
verschiedenen Gefässresten (Fig. 8, Tafel VI), den Sicinzellen der Birnen (Fig. 7. 
Tafel VI), gelegentlich auch in Resten der Samenhaut der Cerealien (Fig, 13, 
Tnfel V). 

*) Cutinisirte und verkorkte Theile: Diese namentlich in der Epi- 
dermis anzutreffenden Theile sind ebenfalls unverdaulich. Beim Zusatz von 
Kalilauge nehmen sie einen gelben Farbenton an. Mit concentrirter alkoholischer 
Chlorophylllösung werden sie im Dunkeln grün gefärbt. Ich habe nur die erstere 
Reactiou erhalten, und zwar häufig an Haaren (Fig. 8, Tafel V), Theilen der 
Spelze und der Saraenhaut verschiedener Cerealien (Fig. 13, Tafel V), sowie an 
den Resten der Blattepidermis (Fig. 2, Tafel VI). 

d) Diagnostische Gesichtspunkte. 
Das erste Erforderniss zur diagnostischen Verwerthung der in den Faeces 
wieder erscheinenden PHanzenmerabranreste ist ein — wenn auch nur unvoll- 
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hoiümcner — Maassstab zur Schälzimg ihrer Menge, Das mikroskopisciiL' Prä- 
parat reicht dazu nicht ans, ehenso wenig bisher die chemischen Methoden. Da- 
gegen dürfte die von mir für die Schätzung der Eiwcissresle vorgeschlagene Ver- 
dauungsprohe (s. S. 53 ff.) auch für dio Beurtheilung der Pflanzenresle gute 
Dienste leisten, da diese nach der Verdauung der Muskel bruchstiicke fast allein 
den Bodensatz der gereinigten Faecesprnbe ausmachen. Wenn man also die nach 
der Verdauung zurückbleibende ßodensatzhöhe mit der Menge der angewandten 
Faeccssub.stanz vergleicht, so erhält man einen Ueberbliek über die darin vor- 
handenen Pflanzenmembranreste, der aber natürlich nur bei Verabreichung einer 
ganz gleichen, d. h. der Probekost (s. S. 4), diagnostisch verwerthet werden 
kann. Cm ein Beispiel anzuführen, so erhielten wir') als Mittelzahl bei 8 Leuten 
mit normaler Verdauung pro 0,25 Trockensubstanz Faeces Bodensatzhöhe: 5 mm; 
dagegen im Mittel bei 3 Leuten mit Gährungsdyspepsie pro (1,25 Trockensubstanz 
Faeces Bodensatzhöhe: 10 min. Es geht daraus hervor, dass bei dieser Störung 
die Celluloseverdauung beträchtlich herabgesetzt ist. Dass auch bei Normalen 
hierin nicht unerhebliche Schwankungen vorkommen, wird dadurch bewiesen, dass 
bei den genannten 3 Leuten die betreuenden Zahlen 2,5, 5,0 und 7,5 mm Boden- 
satzhöhe waren. Raudnitz^j hat schon Irüher auf Grund mikraskopisclier 
Schätzung sich dahin ausgesprochen, dass bei Verstopfung die Cellulo&e besser 
verdaut würde. Diese Beobachtung liefert gewisseruiaasscn das Gegenstück zu 
der Gährungsdyspepsie, bei der der Stuhlgang meist etwa« beschleunigt ist; doch 
darf man nicht vergessen, dass natürlich die Verzögerung resp. Beschleunigung 
des Stuhlganges auch umgekehrt die Folge der besseren oder schlechteren Cellu- 
loseverdauung sein kann. Dass Szydiowski's Ansieht bez. der verschiedenen 
mikrochemischen Reaction der Cellulose in normalen und pathologischen Faeces 
nicht richtig ist, wurde bereits oben (s. S. 74) hervorgehoben. Im Uebrigen 
bleibt abzuwarten, ob nicht eine sorgfältigere Beschäftigung mit diesen Dingen 
doch nofli neue diagnostische Gesicht-spunkte /n eröffnen vermag. 



111. Detritus. 



Unter Detritus versteht man die aus kleinsten morphologischen Bestand- 
tbeilen aller Art zusammengesetzte Grundmasse der Faeces, deren mikroskopische 
Merkmale oft so wenig ausgeprägt sind, dass ihre Erkennung grossen Schwierig- 
keiten begegnet. Auch die mikrochemischen Reactionen lassen bei der Kleinheit 
der einzelnen Partikelchen manchmal im Stiche, so dass man sich thatsächlich 
oft mit Vermuthungen begnügen muss. 

Wegen der zahlreichen Ucbergängo zwischen diesen kleinsten und den 
grösseren, morphologisch noch zu identificirenden Theilen ist eine scharfe Ab- 
grenzung dessen, was man als Detritus bezeichnen kann oder will, nicht möglich. 
Praktisch dürfte es sich empfehlen, alles, was nach feinster Verreihung der Faeces 
mit Wasser (im Mörser) beim Centrifogiren suspendirt bleibt, zum Detritus zu 
rechnen. 




-Ti- 
ll! dieser trüben Centrifugeuflüssigkeit kann man mit starken VergrÖsserungen 
Verschiedenes immerhin untersclieiden. Es finden sich darin neben wahllosen 
Mikroorganismen aller Art') einzelne, an der Streifung erkennbare Mnskelreste, 
isolirte Pflanzenzellen, kleine Seifenschollen u. dergl, mehr. Der Rest ist, wie 
gesagt, nicht definirbar. Isolirte Zellkerne, von denen Gamgee") spricht, habe 
ich niemals feststellen können. Bei ihrer Löslichkeit ira Pankreassaft ist es 
auch sehr unwahrscheinlich, dass man sie hier finden sollte. 

Lässt man Kssigsäure zum Präparat hinzutliessen, so sieht man, zumal in 
Kinderfaeces, manchmal Körner verschwinden [(Jffelmann^)], die vermuthiich 
Eiweiss waren. Andere lösen sieh dabei unter Gasentwicklung (kohlensaure Salze); 
wiederum andere nehmen beim Erwärmen Tropfenform an und documentiren sich 
dadurch als Seifen llieilchen. In den Fcllstühlen bilden die charakteristischen 
Seifennadelii einen grossen Bestandtheil des Detritus. Genauere chemische Reae- 
tionen sind meist nicht ausführbar. 

In diagnostischer Hinsicht ist das Vorhandensein von viel Detritus in 
der Regel ein Zeichen guter mechanisoher und chemischer Verarbeitung der 
Faeccs. Der Hungerkoth besteht — abgesehen von den verschluckten Haaren, 
die man wenigstens bei Hunden constant findet — überhaupt nur aus Detritus 
und das Gleiche gilt auch von dem normalen Milehkoth. Von dem von der 
Probfikost stammenden Kothe erhalt man bei Gesunden auch nur einen sehr 
spärlichen Bodensalz beim Ccntrifugiren, der ganz aus Karroffel/ellen, Spelzen- 
resten und spärlichen Muskelbruchstückeii besteht. Im Fettstuhle ist die Menge 
des Detritus in Folge der zahlreichen Fettkrystalle pathologisch vermehrL 



IV. Krystalle. 



1. Phosphate. 

a) Tripelphi'sphat (Ammoniummagnesiumphosphat). 
a) Erschein ungswei.'^en: „Die phosphorsaure Ammaniakmagnosia er- 
scheint mikroskopisch In verschiedenen Gestalten. Einmal in wohl ausgebildeten 
Sargdeckelkrystallcn, bald sn klein, dass sie mit den Briefcouvorts des Oxalsäuren 
Kalkes verwechselt werden können, bald /u enormer (irris.se ansteigend, mit allen 
Zwischengrössen daneben. Diesen guteiilwickellen Krystallcn begegnet man am 
häufigsten in jliissigen Stühlen und in dem Schleim, welcher neben breiigen oder 
auch festen Stühlen sich findet. — Dann erscheint das Doppelsalx gelegentlich 
in prachtvollen Fiedcrformen , wie sie beim raschen Aiiskrystallisiren aufzutreten 
pflegen; diese Fnrm habe ich nur selten getroffen. — Drittens findet man neben 
gut ausgebildeten Sargdeckeln viele solche mit Rissen, Sprüngen und tlieilweisen 
Absprengungen versehen. ^- Viertens habe ich einige Male eine sehr auflällige 
Form gesehen. Hier waren meist die länglichen Krystalle in so ungeheuren Massen 
scheitartig dicht aneinander gelagert, dass sie ein oder zwei mikruskopische Ge- 
sichtsfelder vollständig erfüllten; diese Haufen waren dann auch schon mit blossem 



1) J. .SlraaliiirKcr. Miii 
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Auge als kleinu weisse Viiuktchen auf dem Objeutlrüger nu erkeiiiieii, — liiuilidi 
muss ich i'inc Erscheinungsform besonders hervorheben. In den festen oder 
breiigen Stühlen sieht man oft nur ganz vereinzelte oder auch gar keine Sarg- 
dcckelkrystalle, dagegen in grösseren oder geringeren Mengen, zuweilen zerstreut, 
gewöhnlieh aber in Haufen zusammenliegend , ganz verschiedenartig begrenzte 
glänzende Krystallsplitter, drei-, vier-, vieleekig, öfters ganz unregelmässig ge- 
formt. Diese Splitter rühren sämmtllch von zertrümmerten, zerfallenen Sarg- 
deckeln her. Den Beweis dafür liefert einmal die Möglichkeit, öfters sämmtliche 
l'ebergangsstadien von den wohl ausgebildeten Krystallen bis zu den kleinsten 
Splittern neben einander liegend zu verfolgen; zweitens die chemische Reaction." 
{Vergl. Figur 1, Tafel IV.) 

Diesen Nuthnagel'schen Worten') ist nur noch hinzuzufügen, dass die 
Tripelphosphatkrystalle niemals durch Galle gefärbt erscheinen. Nothnagel hat 
nur einmal in einem Typbusstuhl mit Bilirubin iraprägnirte Sargdeckelkrystalle 
beobachtet. 

ß. Mikrochemische Reactionen: Die Tripelphosphatkrystalle lösen sich 
leieht in verdünnter Essigsäure oder anderen Säuren. Hat man sie vorher ge- 
nügend isoltrt, so erscheinen, wenn mau nachher j^minoniaklüsung hinzufügt, die 
charakteristischen Formen wieder. Durch Ammoniumcarbonatlösung werden sie 
im Gegensatz zu den Krystallen von basischem Magne.siumphosphat nicht beein- 
flusst [Lynch=)]. 

;-. Vorkommen und diagnostische Bedeutung; Schönlein^, welcher 
die Kryatalle zuerst in Tjphusstülilen sah, hielt sie für charakteristisch für diese 
Krankheit, eine Ansicht, der aber schon Johannes Müller widersprach. Von 
späteren Autoren hat zuerst Szydiowski*) die jetzt allgemein angenommene 
Auffassung vertreten, wonach sie in allen möglichen, normalen wie pathologischen 
Stühlen und bei Jeder Reaction vorkommen. Neuerdings behauptet Schilling^), 
dass sie nach Gcnuss von Rindfleisch, Schweinefleisch oder Wild besonders zahl- 
reich auftreten sollen, zumal im Vorgleich zur Gemüsekost. Szydiowski hat 
die Krystalle nur bei einer Krankheit constant vermisst, nämlich bei Icterus, 
Lynch bestätigt dies und fügt hinzu, dass sie auch im Mekonium stets fehlen. Eine 
diagnostische Bedeutung kommt nach alle dem den Sargdeckelkrystallen nicht zu. 

b) Neutraler phosphorsaurer Kalk (Dicalciumpbosphat) (Fig. 3, Taf. IV). 

«. Erscheinungsweisen: Die gewöhnliche Form, in welcher die Krystalle 
des neutralen phosphorsauren Kalkes in den Faeces auftreten, ist dieselbe, wie 
im Urin: „grössere und kleinere drusenartig gi-uppirte Haufen, welche aus plumpen, 
unzierlich begrenzten Keilen bestehen, die sämmtlich inii den Spitzen zusammen- 
liegen" (Nothnagel). Ausserdem kommen nach Lynch-} noch Rosetten aus 
feinen, nadelförmigen Krystallen vor, welche im Gegensatz zu den erstgenannten 
durch Gtillenfarbstofl'e gefürbt sein sollen, Eiiie dritte Form — homogene durch- 
sichtige Schollen — entsteht durch Verbindung mil Fettsäuren und findet sich 
besonders in Milclislüblon. Näheres darüber s. n. -Kohlensaurer Kalk" (Figur 
5 11, Tafel IV), 



I) Cilai ». S. 4» sul» 4. S. 83. 
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ß. Mikrucliemisrlie Reactioneu: Sie lösen sich, wie die vorher|:eheii- 
deii, in iiUen Säuren. Durch Ammoniak werden sie zerstört und unterscheiden 
sieh dadureli von den ev. ähnlich geformten Gipskrystallen. 

;-. Vorkommen und diagnostische Bedeutung: Sie finden sich, wie 
die Tripelpho-sphatkrystalle, in allen möglichen Stühlen, wenn auch nicht an- 
nähernd 50 häufig wio diese. Eine diagnostische Bedeutung haben sie nicht. 

c) Neutrales Magnesiumphosphat (Trimagnesiumphosphat). 

(Fig. 2, Taf. IV.) 
Man begegnet diesem Salze gelegentlich ia den Faeces, zumal bei 
ammoniakalischer Gährung (Lynch), Sie erscheinen dann aber niemals als 
stark liuhtbrechende länglich-rhombische Täfelchen, wie im Crin [Stein ')|, 
sondern als unregelmässige Schollen oder höchstens als stark arrodirte Krystalte. 
Sie lösen sich in Essigsäure. Durch Ammoniumcarbonatlösung werden sie opak 
nnd lösen sich vom Rande her auf, so dass sie wie angenagt aussehen. 

i. Verschiedene Kalksalze. 

a) Kohlensaurer Kalk, Calciumcarbonat. (Fig. 5, Taf. IV.) 
«. Erscheinungsweisen: Ausser den bekannten, so häulifr in Uriu- 
sedimenten sich findenden kleinen kugel- resp. hantel förmigen oder auch amorphen 
Körnern trifft man in gewissen Faeees, und zwar bo.sonders in den Stühlen von 
Milchkindern, grössere homogene, durchsichtige oder mattglänzende Schollen an, 
die bei oberHächlicher Betrachtung grosse Aehnlichkeit mit den sog. „hyalinen 
Sehleiminseln" Nothnagel's haben (Fig. öa, Taf. IV). Sie sind oft massenweise 
vorhanden und können durch Druck auf das Deckglas in Stücke zersprengt 
werden. Beim Zusatz von Säuren schrumpfen diese eigen thüralichen Gebilde zu 
kleinen Haufen von Fettsäurenadeln oder -Schollen, welche beim Erhitzen zu 
Tropfen schmelzen (Fig. 5 a, Taf. IV). Gleichzeitig tritt Gasentwicklung auf. 
(Dieselbe fehlt, wenn die Grundmasse, wie das auch vorkommt, aus phosphor- 
saurem Kalk besteht.i Daniich handelt es sich also um eine Verbindung oder 
Vermischung von Fettsäuren mit Kalksalzen. 

ß. Mikrochemische Reactionen: Bei Zusatz von Essigsäure oder einer 
anderen Säure losen sich die Salze des kohlensauren Kalkes unter Gasentwicklung. 
Nahm man Schwefelsäure, so entwickeln sich nach einiger Zeit im Präparate die 
charakteristischen Gipskrystalle (s. Figur Ö, Tafel IV). 

;-. Vorkommen: Während Uffelmann^) angiebt, da-is der amorphe 
kohlensaure Kalk in den Faeces natürlich ernährter Säuglinge selten sei, habe 
ich die grossen Schollen gerade in Säuglingsfaeces häufig angetroffen — aller- 
dings meist bei künslliclier Ernährung. Auch in dem Milchkoth Erwachsener 
kommen sie vor. Amorphes CaCOg hat ferner v. Jakschä) bei Erwachsenen 
gesehen. Schilling*) fand vielfach die I'flanzenzell wände mit kohlensaurem 
Kalk incrustirt und meint, dass der letztere an.s den Pflanzen selbst stamme. 

l) Fettsaurer Kalk. (Vergl. S. tJ4). 
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Kj Milühsaurer Kiilk. 
Derselbe wurde in Büscheln von radiärco Nadeln von Uffeliuann') und 
Baginsky^) in Säuglingsstühlen vermuthet, doi^li fehlt der sichere mikrochemische 
Nachweis, v. Jaksch^) bemerkt da/ii, dass auch essigsaurer und buttersaurer 
Kalk vorkiimraen können. 

d) Schwefelsaurer Kalk. iCalciumsulfat, Gips.) 
Die charakteristischen, radiär zusammenhängenden, schmalen Gipskry. stallte 
(s. Figur (5., Taf. IV) sind von Nothnagel*), Doas^) und den meisten anderen 
Beobachtern in den Faeces nur nach künstlichem Zusatz von Schwefelsäure zum 
l'riiparat gesehen worden. Sie sind unlöslich in Ammoniak, Essigsaure und 
Schwefelsäure, 

e) Oxalsaurer Kalk. (Calciumoxalat.) (Fig. 4, Taf, IV.) 
a) Erscheinungsweisen: Der Oxalsäure Kalk kommt in den Faeces in 
den mannigfachsten Formen des tetragonalen und monosymmetrischen Systems 
krystallisirt vor: Briefcouvertformen, Rhomboeder etc., je nach der Art wie er 
in den pflanzlichen Nahrnngsmitleln, aus denen er wohl grösstentheils stammt, 
vorgebildet war. Ilantelformcn und andere sphäroide Bildungen, die im Urin 
hitulig sind, wurden in den Faeces bi.sher anscheinend nicht gesehen. 

ß) Reactionen: Uurch Zusatz von Essigsäure werden die Krystalle nicht 
verändert, durch Mineralstiuren werden sie gelost. Schwefelsäure lässt die be- 
kannten Gipskrystalie auftreten. 

J-) Vorkommen: Die Krystalle kommen in allen normalen und auch 
in pathologischen Stühlen vor. Je nach der Nahrung sind sie \erschieden reich- 
lich; bei Fleischkost, ferner bei Kindern und im Mekonium will sie Lynch*) 
niemals gesehen haben; dagegen fehlen sie kaum je bei Gemüsekost. 

3. Kochsalz (Natriumchlorld). 

Wenn es auch von vorne herein unwahrscheinlich ist, da.ss Kochsalzkrystalle 
in den Faeces vorkommen, soll doch nicht imerwiihnt bleiben, dass sie Rawitz') 
dort gesehen haben will. Ueber ihre Reactionen giebt der Autor nichts an. 
Wahrscheinlich liegt eine Verwechslung mit osalsaurem Kalk vor. 

4. StcdiesDientÜse Substanzen. 

Am häutigsten vorkommend und am bekanntesten sind die schwarzen Wis- 
rautbkrystalle, die sich nach Gebrauch von Bismuthum subnitricum im Stuhle 
finden. Quincke's*) Untersuchungen haben gezeigt, dass es sich dabei nicht, 
wie man früher glaubte, um Sehwofelwismuth, sondern um Wismuthosydul handelt. 
(S. Fig. 2, Taf. V.) Ihre Form ist nicht charakteristisch, aber doch deutlich 
krystallinisch, und da.s reicht meist aus, um sie von unregelmässig geformten 
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Hol/.k.ihlefhciK'licii iFii;. 3, Taf. V) /u iinlors..-lifitlfii. Nacli (.Icbrauuli von 
saltcylsaurem Wismuih erschi'inen mehr fädige Figuren [Nothnagel')]. 

5. Cholestearin, 

a) Erscheinungsweise: Das Cholestearin krystalHsirt in dünnen durch- 
sichtigen, rhombischen Tafeln, die sehr verschiedene Grösse, häufig auch aus- 
geschnittene Ecken resp. treppenartige Absätze haben, und oft über einander ge- 
lagert sind (Fig. 7, Taf. IV). Nothnagel warnt vor der Verwechselung mit 
Bruchstücken von Tripelpbosphat oder Pflanzenresten (Stücke der Samenhaut der 
Cerealien), doch schützt davor leicht das verschiedene chemische Verhalten. 

b) Mikrochemische Reactioneu: Die Krystalle lösen sich leicht in 
heissom Alkohol, Aether und Chloroform; in Wasser, Alkalien und Säuren sind 
sie unlöslich. Setzt man nacheinander Jod und concentrirte Schwefelsäure zum 
Präparat hinzu, so nimmt das Cholestearin eine gelbe, gelbrothe, karminrothe, 
violette, grÜne, blaue Farbe an und die Krystalle schmelzen von den Rändern 
her ein. 

c) Vorkommen und diagnostische Bedeutung: Von den früheren 
Autoren wird das Cholestearin nur als gelegentlicher Befund erwähnt, so von 
Birnbaum^) bei einem Kranken mit Herzfehler und Leberaffection, von Rawitz^) 
nacli Genuss von Geflügel. Nothnagel*) und Boas^) sahen es je einmal nach 
einem Nahrungsklystier. In Säuglingsstühlen kommt es nach Uffclmann^) con- 
stant, wenn auch nur spärlich, vor. Reichlich ist es stets im Mekonium vor- 
handen. Bei starker Schleimabsonderung findet .man vereinzelte Krvslalle nicht 
selten in dem Schleime selbst. {Kitagawa'O, Äkerlund»), Schmidt). Ob 
daraus eine diagnostische Bedeutung abgeleitet werden kann, erscheint fraglich. 

6. Cfaareot-Leyden'sche Krystalle. 

a) Erscheinungsweise: Diese Krystalle treten ebenso wie in anderen 
Secreten als farblose, stark zugespitzte Octaeder von sehr verschiedener Grösse 
in den Faeces auf. Oft sind sie an den Ecken abgebrochen oder corrodirt. 
(Fig. 8 und 9, Taf. IV.) Sic liegen entweder in der Faecesmasse selbst oder, 
— was häufiger zu sein scheint — in den schleimigen Theilen des Stuhlganges 
eingebettet. Ihr Vorkommen ist nicht von einer bestimmten Reaction der Faeces 
abhängig. 

b) Mikrochemische Reactionen: Die Krystalle sind unlöslich in kaltem 
Wasser, Alkohol, Aether und Chloroform, leicht löslich in warmem Wasser, 
kaustischen Alkalien, Ammoniak, Essigsäure und Mineralsäuren, langsam loslich 
in Glycerin. Sie färben sich schwach mit einzelnen Farbstoffen. 

c) Vorkommen und diagnostische Bedeutung: Nachdem zuerst 
Bäumler'') und Perroncito^") Charcot-Lcyden'sche Krystalle bei Anchylostomnra- 
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Anäiiiii^ in den Pawcs l)eoliuirhti.'t liatloji uiiil andere ISeolucliter, hpccicll Noth- 
nagel^), sie inzwischen nur gelegentlich bei versclitedenen Krankheitszuständen 
wiedergefimden hatten, trat 1892 Leiclitenstcrn^) auf G rund ausgedehnter 
Untersuchungen mit der Behauptung hervor, dass ihr Vorkommen im Stuhlgang 
für Helmiülhiasis eharakteristisch sei. „Die Gegenwart von Entozocn, gleichviel 
welcher Art, im Darmcanal ist, wenn nicht die ausschliessliche, so doch jeden- 
falls die häufigste Ursache, welche zur Bildung der Char™t-Leyden'schen Krystallo 
im Darm und somit zum Anftrefen dieser Krystalie in den Faeces Veranlassung 
giebt." Nach Leichtenstern wird der ursüchliche Zusammenhang zwischen 
der Anwesenheit von Darmparasiten und Krysiallcn besonders dadurch wahr- 
scheinlich, dass bei Mectionen von Anchylostom akranken die Krystalie sich am 
häufigsten in denjenigen Sclileimtheilen vorfanden, die auch die zahlreiehsteu 
Anchylostomcn beherbergton. Leichtenstern 's Schüler Bäcklers") brachte 
weiterhin die mehrfach coustatirte Vermehrung der eosinophilen Zellen im Blute 
in Beziehung zu den Krystallen und den Würmern und stellte folgende Häufig- 
keitsscala hinsichtlich des Vorkommens von Krystallen bei Darmparasiten auf: 
Anchylostoraum und Anguiliula; Taenien; Ascariden und Oxyuren; Trichocephalus. 

Gegen diese Behauptungen sind später von verschiedenen Seiten Wider- 
sprüche erhoben worden, dahin gehend, dass einerseits Krystalie bei Wünnern 
nicht selten fehlen, andererseits auch ohne Würmer gelegentlich Krystalie an- 
getroffen werden [Grawitz*), Zappert^), Rocsen^), Cina^), Lynch^)]. 
Bücklers hat darauf entgegnet, dass die Fehtbefunde zum Tbeil woM durch 
mangelhaflcs Suchen erklärbar seien; oft müsse man 10 Präparate und mehr 
machen, bis man Krystalie anireffe. Wenn man dureh Calomelmedication den 
Schleim aus dem Darm austreibe, habe man mehr Chance, Krystalie zu finden. 
Zum anderen Theil sei die verschiedene Grösse der Krj'stallproduction bei den 
einzelnen Patienten Schuld an den Widersprüchen. Dennoch giebt aber sowohl 
er wie Leichtenstern zu, dass ein ganz constantes Vcrhältniss zwischen Entozoen 
und Krystallen nicht bestehe. 

Wenn nach diesen Ausführungen die Bedeutung der Charcot-Ley den 'sehen 
Krystalie für die Diagnose der Ilelminthiasis noch nicht völlig klar gestellt er- 
scheint, halte ich es für wichtig, darauf hinzuweisen, dass auch in den Schleim- 
abgängen bei der sogenannten ünteritis^inembranacea wiederholt Charcof-Leyden- 
sche Krystalie gefunden worden sind fAkerlund"), Schraidtj. Ich habe sie 
ausserdem mehilach in Eiterd iLktn ingetrotren (vergl. Fig. 9, Tafel IV). Damit 
nähert ^ich das Verhalten mohr den Sputum befunden, die auch nicht für einen 
beslimmtiii Kiankheilszustand diagnostisch verwerthbar sind, wenn sie auch am 
häufigsten beim Asthma bronchiale erheben werden. 
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7. Häuiatdldiii iiiiit Häiiiiii. 
Während Hiitiiinkrystalle nur von Fltuscher^) erwähnt wrrdi^n, und zwar 
als Hestandthcil norraalor Faeces nach Genuss von blutigem Fleisch rcsp. von 
Blutwurst, sind die sogenannten Kämatoidiukrystalic häulig gefunden worden. 
Sie erscheinen theils als rothgelbe rhombische Tafeln oder Säulen (s. Fig. 4, 
Tafel V), theib als Nadeln oder Büschel von Nadeln, theils als amorphe Massen. 
Uffelmann-) erwähnt ihr gelegeniliches Vorkommen in Säuglingsfacces, Lynch') 
fand sie im Ückanium. Bei Erwachsenen kommen sie nach ^r. Jaksch*) manch- 
mal lioi Stanungscatarrhen oder nach voran fgesansenen Blutungen vor. Lynch 
bemerkt, dass sie sich in seinen Beobachtungen nicht in Kali- oder Natronlauge, 
wohl aber in Ammoniak, und zwar mit Hinterlassung von gelben Flecken gelöst 
hatten. Durch Salpetersäure seien sie blau geworden. Bei den nahen, aber noch 
nicht viillig klar gestellten Beziehungen des Hämatoidins /iim Bilirubin dürfte es 
von Interesse sein, dass ich einmal in einem Stück nekrotischer Üarmwand, 
welches nach geheilter Intussusception ausgestossen wurde, in den noch deutlich 
erkennbaren Gelassen braune, wie Hämatoidin aussehende Massen fand, welche 
ausgesprochene Gallen farbstoffreaetion gaben. 

8 BillruMii. 

Bilirubin kommt wie das Hämatoidin in Rhomben, nadellormigen Krystallen 
oder Körnern von goldgelber Farbe in den Faeces vor (s. Fig. I, Tafel V). Ge- 
legentlich wird es im Mekonium und im SäuglingNstuhl (v. Jaksch, Lynch), 
häufiger in den Stühlen Erwach.sener bei schweren Durchfällen (Schmidt) ange- 
troffen. Gewöhnlich liegt es dabei in zclHürmiger Anordnung in kleinen ans dem 
Dünndarm stammenden Schleimfetzen (vergl. S. 86). 



0. Hantsäure und harnsaure Salze. 

Schönloin') erwähnt zuerst das Vorkommen von Harnsäurekrystallen in 
den Faeces, Nach ihm hat nur Lynch*) Harnsäure resp, harnsiiore Salze, und 
zwar wie er angiebt häufig, gesehen. Ich selbst kann den Befund bestätigen, 
glaube aber, dass man, so lange nichts anderes bewiesen ist, daraus nur den 
Schluss auP Verunreinigung mit Urin ziehi^n kann. 

10. Andere Kristalle. 

Nach Schilling^) soll Hugueuin bei chronischen Durchfällen Leucin- und 
bei perniciösen Änamieen Tyrosinkrystalle in den Faeces gefunden haben. Auch 
Levier soll Leueinkugeln gesehen haben [Eichhorst')]. Lynch*) glaubt ein- 
mal Cystinkrystallc bei Diarrhoe beobachtet zu haben. Diese Befunde bedürfen 
dringend der Bestätigung. 
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V. Pathologische Produete der Darmwand. 

1. Schleim. 

a) Vorkoninieii. Im Vergleich zu dem häufigen Erselieinen makroskopiscii 
erkennbarer Schleim beimengun gen zu den Faeces ist das Vorkommen mikroskopi- 
scher Seh leimt heilchen relativ selten. In den meisten Fallen ist das Verliältniss 
so, dass neben grösseren Schleimflocken oder -Fetten gleichzeitig kleine nnd 
kleinste vorhanden sind. Sind nur kleine vorhanden, so kdnn man sie doch 
meistens schon mit blossem Auge erkennen, wenn man den mit Wasser ge- 
nügend verdünnten oder verriebenen Kolh in dünner Vhiclit an einer gegen das 
Licht gehaltenen Glaswand hinunterlaufen lässt (\ergl b 32) Dennoch giebt es 
natürlich auch kleinste, thatsächlich nur mikroskopisch erkennbare Flocken, die 
dann aber dieselben optischen und structurellen Eigenschaften aufweisen, wie die 
grösseren. Nicht hierher gehörig sind deshalb unserer Auffassung nach die von 
N tl g U) t g Ib S hl" k" " d d' h r S hl n 
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Flocken, besteht ira mikroskopischen Bilde aus einer slructurlosen, mehr oder 
weniger durchsichtigen Grundsubatann, in die Gebilde verschiedenster Art ein- 
gebettet sind: Epitbelien, Eiterzellen, rothe Blutkörperchen, Bacterien, Protozoen, 
ferner Luftblasen, alle möglichen Nahrungsreste, Detritus, Krystalle u. s, w. Im 
Grossen und Ganzen kann man sagen, dass, wenn der Schleim aus höheren 
Darmabschnilten stammt, er um so reichlicher mit Nahrungsresten durchsetzt ist, 
während die neiligen Bestuudtheile überwiegen, wenn er in tiefer gelegenen Ab- 
schnitten gebildet wurde Dagegen ist der Bacteriengelialt grossem Wechsel 
unterworfen, besonders gering isl. er nach Noihnagel bei der Schleimkolik*). 
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Je transparenter der Schleim hei der Retrachtong mit blossem Auge ist, d. h. je 
woniger reich an Beimengungen, um so mehr tritt erklärlicherweise die Grund- 
substanz unter dem Mikroskop in den Vordergrund. Wo man sie deutlich zu 
sehen bekommt — es ist das keineswegs immer der fall — zeigt sie ausser der 
Durchsichtigkeit zwei charakteristische Eigenschaften : sie ist von unrcgelraüssigen 
Linien durchzogen und ihre Randeontouren sind sehr zart, häufig kaum erkenn- 
bar (s. Fig. 7, Tafel lU). 

Die erstere dieser Eigenschaften ist der Ausdruck der niemals fehlenden 
Faltung, die sogar so weit gehen kann, dass Andeutung von Spiralcnbildung, wie 
bei den Sputumspiralen. in die Erscheinung tritt. Zellen, Luftblasen und andere 
weiche Einschlüsse werden durch diese Faltung oft in die Länge gezogen. Die 
Beobachtung der Randeontouren ist besonders wichtig zur Unterscheidung der 
Schleimflocken von Bin liege websfelzen. Die Färbung des Schleimes ist unter 
dem Mikroskop meist nicht ausgesprochen, wenigstens nicht bei stärkeren Ver- 
grösserungen. Mit schwachen Systemen sieht man ihn entweder ungefärbt oder 
in den verschiedenen Nuancen der Gallonfarbstoffe (gelb, grün, braun) selten blutig 
gefärbt. 

c) Chemische Reactionen: Die für das Mu ein charakteristische Reaction 
ist die Fällung durch Essigsäure und die Unlösüehkcit des entstandenen Nieder- 
schlages im Ueberschuss dieser Säure. Unter dem Mikroskop entsteht heim 
Essigsiiurezusatz (besser: nach gründlichem Durchkneten des betreffenden Schleim- 
flöckchens mit Essigsäure) eine streifige Fällung der Giundsnbstanz unter gleich- 
zeitiger Aufhellung des Protoplasmas der eingeschlossenen Zellen {Hervortreten 
der Kerne). Manchmal tritt auch eine netzförmige Slruclur zu Tage, so dass 
das Bild jetzt einem Präparat von 'Fibrin ähnlich sieht (s. Fig. 8, Tafel 111). 
Seltener erfolgt nach Essigsäurezusatz statt der Streifung eine Aufhellung der 
Grundsubstanz (Kilagara')) 'Akerlund^)], nämlich wenn der Schleim stark 
mit Eiweisssubstanzen imbibirt ist, 

Salzsäure in dünner Lösung machl manchmal ebenfalls Fällung des 
Schleimes; in stärkerer lost sie ihn, ebenso wie die anderen Mineralsäuren. 
Alkalien bringen die schleimige Grundsubstanz zur Quellung und Lösung. Alkohol 
bewirkt Schrumpfung unter gleichzeitiger Trübung. 

Von den gebräuchlichen Farbstoffen, zu dert-n Anwendung man entweder 

Trockenpräparate oder Schnitte (nach Sublimat-Alkoholhärtung) benutzen kann, 

nimmt die Grundsubstanz des Schleimes nur wenige auf, speciell Methylenblau, 

Methylgriin und Thionin (Hoyer^). Letzteres färbt den Sehleim specifisch violett, 

die anderen Gewebsbestandtheile dagegen blau. Für seine Wirkung ist aber, 

wie auch beim Methylgriin, neutrale Reaction und nicht zu starke Mischung des 

Schleimes mit fremden Stoffen (Eiweiss, Fett) Vorbedingung. Dicke Schleimzüge 

färben sich auch nach der Weigert'schen Fibrinfärberaethode*). Die meisten 

[■übrigen Anilinfarbsloffe (Eosin, Saffranin etc.) färben nur die eingeschlossenen 

[ Zellen. Dasselbe ihnen Carmin und Hämatoxylin. Jod gicbt diffuse Gelbfärbung. 

Diagnostische Gesichtspunkte: Die diagnostische Bedeutung der mikro- 

[ skopischen Schleimtheilchen der Faeces ist im Wesentlichen dieselbe, wie die der 

1 mit blossem Auge erkennbaren Beimengungen (vergl. S. 34 ff.). Wie jene zeigen 

"mmer einen pathologischen Zustand der Darmschleimhaut an. Ausgenommen 

[sind davon nur die im Mekonium und in den Stühlen junger Säuglinge vorkom- 

1) Zeitichr. f. Wo. Mcdirin, 18. 1891, S. 9. 

2) Arp.hiv f. Vordauuugskrankheitj-n. I. 189fi. S. 33G. 
S) Archiv f. mikroskop. Anatomie. 3C. 1S90. S. 10. 
4) Schmidt, Zdtschr. f. klin. Meciiein. 30. IS9S. S. i1(\ ff. 
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inenden, ineist sclir kleinen Schlcimflocken. Ich iiiiiss Lynch durchaus bei- 
sliminoii, wenn er liohanjitet, dass Schleimflocken in den Escrenienten Neu- 
geborener (bis etwa in die zweite Woche) eine normale Erscheinung seien. Die- 
selben sind oft nur unter dein Mikroskop erkennbar. 

In Bezug auf den Urspruiigsort kleiner, mit dem Kothe innig gemischter 
Schleimtlioilchen sind von Nothnagel verschiedene Säizo aufgestellt worden, 
dio aber nach unserer Auffassung hinfällig sind, weil sie sich grösstentheils auf 
die „gelben SchleimkÖmer" und „hyalinen Schleiminseln" beziehen'). Nur darin 
kann man ihm beistimmen, dass, je kleiner und inniger gemischt mit dem (dann 
meist Hüssigen) Kothe die Schleimlhoilchen sich präsentiren, um so wahrschein- 
licher ein hoher Ursprung des Schleimes vorliegt, üs wird das verständlich, 
wenn man bcrücksichligt, dass die Seh leim jirodiiction auf der Dünndamiober- 
fläehe nicht annälicrnd solche Grade erreicht, wie auf der Dickdarmschleim baut, 
und dass wegen der Zersetzbarkeit des Schleimes kleine Flocken nur bei sehr 
schneller Passage des Inhaltes aus dem Jejenum oder dem oberen Theil des 
lleums bis in die Faeees gelangen kümien. 

Dennoch ist es nicht zu bezweifeln, dass dies vorkommt, aber die Anhalts- 
punkte, welche wir für die Annahme des Diinndarmurspninges kleiner Schleim- 
flocken besitzen, sind spärlich und unsicher, und so wird' man es meistens nur 
bis zu einer Vcrmulhungsdiagnoso bringen. Folgende Punkte kommen hier in 
Belraclit: 

1. Findet man bei der Untersuchung mit schwachen Vergrösserungen helle 
Flecken im Faecespraparal, die sich bei Anwendung stärkerer Systeme als von 
llacterien, Detritus und Nahrungsresten so stark durchsetzte Sc hleimthci leben er- 
weisen, dass die (^rundsubstanz fast völlig verschwindet, so spricht das für einen 
hohen Ursprung dieser Flocken, 

2. Bilirubinfärbung des Schleimes ist an sich nicht beweisend für Dünndarm- 
ursprung [Schorlemmer^j], wohl über kann das Vorkommen von Bilirubin- 
körncrn und -Krystallen in zellfönniger Anordnung in diesem Sinne verwerthet 
werden fs. Fig. 1, Tafel Vj. 

3. Die Anwesenheit halb verdauter Zellen resp. von Zellkernen in typischer 
Anordnung weist auf Dünndarmursprung hin. (Schmidt^). (Vergl. Fig. 10, Tafel IV). 

4. Sogenannte „verschollte" Zellen, speciell Epilhelien, (s. u.) finden sich 
kaum jemals im Dünndarmschicim, dagegen sehr häufig im Dickdarmschleim. 

Was die Art des pathologischen Processes betrifft, den wir event. 
aus dem Abgang kleiniT Sehleimflocken erschliessen können, so gelten hier die- 
selben Regeln wie für die grösseren (s. S. 36). Hier sei nochmals hervorgehoben, 
dass, je weniger /.elleinschlüsso in dem Schleim vorhanden sind, um so geringer 
die Läsion der Schleimliant sein rauss, und dass besonders reichliche Anwesen- 
heit ?on Eiterzellen oder deren Kernen für ulcerativc Processe spricht. Biiirubin- 
körncr in zellfürmiger Anordnung habe ich verhältnissmässig oft in den Stuhlen 
von Typhus und schwerer Darmtuberculose gefunden, gewöhnlich zusammen mit 
halbverdauten Zellen. Bei der von Nothnagel*) so genannten Jejunaldiarrhoe 
handelt es sich um Schleimbeimengungen, die offenbar nicht von der Darmwand 
stammen, und die deshalb auch mikroskopisch nicht als si.di;he erkennbar sind 
(Fehlen von Zelleinschlüssen etc.). 




1) atftt s. S. 48 siilj 4. S, 153 ff. 
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2. Fibrin. (Fig. 6, Tafel III). 
Es wurde bereits oben (S. 37) hervorgehoben, dass der sichere Nachweis 
des York« 111 mens von Fibrin in den Facce.s nur durch das Mikroskop erbracht 
werden kann, dass derselbe aber bisher noch niemals einwandsi'rei geliefert ist. 
Üa man bei dysenterischen Processen oft post mortem die Schleimhaut mit feinen 
Fibrinauflagerungen bedeckt sieht, so ist es durchaus mftglich, dass kleine Theile 
derselben auch intra vitara abgestossen und mit den Faeees entleert werden. 
Wegen ihrer Zartheit und Zertetztheit entgehen sie aber offenbar gewohnhch der 
Beobachtung. Wo man sie mit blossem Auge gesehen haben will, liegt jeden- 
falls meistens eine Verwechselung mit kleinen Gewebsfetzen vor, Einigermassen 
zuverlässig sind nur die Beobachtungen Lambl's') der sie bei Dysenterie wieder- 
holt gesehen haben will und hervorhebt, dass sie sich bei Essigsüureüusatz im 
Gegensatz Kum Schleim aufhellen. 

3. Epithelien. 

a| Vorkommen: E|iiibel/elleii der üarmnberllachc linden sich sehr häufig 
in allen niüglichen Stuhlgängen, auch in normalen, entsprechend der Thatsache, 
dass ähnlich wie im Respirationsapparat auch im Danntractus eine beständige 
langsame „Mauserung" der obersten Zelllagc stattfindet. Wenn auch die Möglich- 
keit zugegeben werden mus.s, dass vereinzelte Epithelien oder deren Reste inmitten 
der Faeealmassc vorkommen, so wird man sie dort doch meist vergeblich suchen. 
Um sie zu sehen, muss man die schleimigen Antheile des Stuhlganges durch- 
mustern, denn gewöhnlich werden sie zusammen mit Schleim entleert und gehen 
ebenso wie dieser ev. verloren, wenn es sich um kleine Fetzen aus hochgelegenen 
Darinabschnitten handelt, die eine lange, langsame Fassage bis /.um Anus zu 
machen haben. 

b) Erscheinungsweisen: Pflasterepithel aus der Umgebung des Anus 
kann in seltenen Fällen im mikroskopischen Präparate angetroffen werden und 
präscntirt sich dann als kernhaltige grosse Schollen von der Art der Mund- 
höhlenepithelien. Sie sind nicht zu verwechseln mit den kernlosen Eptdermis- 
schüppchen des Mekoniums und Säuglingsstuhles, die ihren Ursprung nicht im 
Darm, sondern in der Vernix caseosa, resp. dem Epithel der mütterlichen Brust- 
warze haben. Nach Nothnagel) finden sich die Plattenepithelien vornehmlich 
in den Schleimspuren, welche die besonders voluminösen Kothsäulen überziehen. 
„Man muss annehmen, dass sie rein mechanisch durch die Kothsäule vom 
Oriöcinm ani abgestreift sind". 

Unendlich viel häufiger sind die Cylinderepithelien; sie können aus 
allen Abschnitten des Darmeanales stammen. Ihrer Form resp. ihrem Aussehen 
nach kann man unterscheiden: 

u. Unveränderte Epithelien. Dieselben haben entweder dieselbe Grösse 
und Gestalt wie post mortem auf der Schleimhaut oder sie sind durch die 
Faltungen des Schleimes in die Länge gezogen resp. in anderer Weise verbildet. 
Sie zeigen einen deutlichen Kern und grannlirtes Protoplasma; .selbst der Basal- 
saum kann erhalten sein, wiewohl dies selten ist. Gelegentlich trifft man auch 
wohlgelorrale Becherzellen. Diese unveränderten Epilhelzellen sind kein häuliger 
Befund: wenn man von den durch Probespülungen des Dickdarmes [Boas^j] ge- 
wonnenen Sclileimflocken absiebt, kommen sie am ehesten in sehr dünnflüssigen 
Entleerungen vor, z. B. bei Kmderdiarrhoeen, Typhus, Darmtuberculose und bei 
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der Cholera. Wahrem! sie in dor Hegel einzeln liegen, sini) sie manchmal noch 
zu mehreren verkittet, wie auf der Schleimhaut, am ausgesprochensten in den 
Cholerastühleu, wo sie unter Umständen als ganze (handschuhfingerartig abge- 
streifte) ZoUenüberzüge oder als vollständige ],ieberkühn'sche Drüsen wieder- 
erscheitien [Lambl'}]. 

(i. ungewöhnlich grosse, fast auf das Doppelte des Nonualen gewachsene 
Formen. Diese, meist mit relativ grossen Fettlropfen erfüllten Zellen sind zu- 
erst von Lambl beschrieben. Ihr immerhin seltenes Vorkommen wird von 
Nothnagel und Äkerlund") bestätigt. 

j-. sog. verschonte Zellen. Die zuerst von Nothnagel^) genauer 
studirte und als „spiodeliörmige Verschollung" bezeichnete eigen ih um liehe Ver- 
änderung der Epithelien Jindet sich ausserordentlich häufig in den verschiedensten 
Schleimtheileii des Kothes, vor Allem in den zähen Schleim fetzen, welche locker 
verbunden mit geformten Kothmassen entleert werden oder harte Scybala in 
dünner Lage überziehen. Die charakteristische Gestalt und das Aussehen geht 
dabei verloren und so kommt es, dass die so veränderten Zellen von den ver- 
schiedenen Autoren in verschiedener Weise gedeutet worden sind , als nZOr- 
trümmerte Epithelien" (Leube), amytoid degenerirte Zellen (^Lambl) u. s. w. 
Das Gemeinschaftliche der Veränderung ist nach Nothnagel, „dass die Zellen 
sich verkleinern, schrumpfen, und dass die normale, fein granulirte Beschaffen- 
heit verloren geht, dass das Aussehen homogen, matt glänzend, wächsern wird. 
Dabei wird der Kern immer undeutlicher" (vergl, Fig. 5, Tafel lU). „In den 
ausgeprägtesten Formen stellt die Epttheizello eine kleine, ganz homogene, malt 
glänzende, kernlose Spindel dar, welche sich bei der Canninisirung noch durch 
eine etwas stärkere Färbung insgesaramt vor der Umgebung auszeichnet, in 
weicher aber keine Spur mehr von einem Kerne zu entdecken ist. Von diesem 
Extrem führen die mannigfachsten Uebergänge zu den wohlerhaltenen, annähernd 
normal gestalteten Zellen hinüber, und gerade das Nebeneinander vorkommen 
dieser allmählichen üebergangsforraen in einem Gesichtsfelde gicbt die bestimmte 
Gewissheit, dass die spindelförmigen Schollen in der That veränderte Epi- 
thelien sind." 

Was die Natur und Ursache der „Verschollung" betrifft, so hat Nothnagel 
zunächst mit der Metliylviolett- und der Jod-Schwefelsäurereaction festgestellt, 
dass es sich nicht um eine Amyloiddegeneration handelt. Seiner AulTassung 
nach ist die Verschollung die Wirkung einer Wasserentziehung aus den Epithelien, 
einer Art. Eintrocknung. Als Stütze dieser Auffassung führt er an, dass die „aus- 
geprägtesten und zaiil reichsten Exemplare von verschollten Epithelien in dem 
Schleime gefunden werden, welcher die festen Scybala bei Stuhl Verstopfung über- 
zieht und dass umgekehrt bei sehr raschen und flüssigen Entleerungen dieselben 
am ehesten, zuweilen vollständig, vermisst werden." Er glaubt, dass diese Ein- 
wirkung erst geschieht, nachdem die Zellen schon von der Schleimhaut gelost 
sind, dass sie also eine postmortale Veränderung darstellt. Dem gegenüber be- 
tont Kitagawa*), dass er die verschollten Zellen auch in diarrlioiscbcn, wässe- 
rigen Stühlen gefunden hat und dass er sie einige Male bei der Übduction auf 
der Darmschleimhaut selbst constatirt hat, wo sie nach Nothnagel nicht vor- 
kommen. Nach ihm ist die Verschollung ein degenerativer Process, „sei es 
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hyaline Degeneration von Recklingiiaiisen, sei es Coagiilationsnekrosc von 
Weigert oder dergleichen." 

Meine eigenen auf diesen Piinki fi;erichtetcn Untersuchungen^) haben er- 
geben, dass weder die eine noch die andere Armahine zutreffend ist, sondern dass 
es sieh bei der Versohollung um eine eigenartige Imhiltition des Zell|)rotoplasmas 
mit Fetlseifen handelt, eine Veräiidening, weleho bisher noch nicht beschrieben 
wurde. Es sei deshalb gestattet, hier eiwas naher auf den Gegenstand ein- 
zugehen. 

-Was üiinnnhst Hie Nothnagcl'sche Amiahme der Einlrocknung bclriffl, so wini lüesclhc, 
ganz (i1i^'i".<'lii'Ti v<iTi ili'iTi K Magawa'schun EinwaDde, schon dadurch uawalinicheialu'h, äwss die 
verscholti 'II /< Mi i - ii<~r nach tagclangetn Liegen in Wasser, nicht wieder aufquellen. Auch 
will li.'i!» I ' < II. wamm man nicLt auch in anderen eingedickten SecreUn, s. B. 

dem 7:11.-1 I iispiituiiu ülmlinlien ttebilden begegnet, oder warutn sie nicht erscheinen, 

wenn iii,i[i lüi 1 ■'..i 'i -. liLMtii an der Luft eblruckncn Hsst. Gon» unerklürlieli bleibt femer 
bei dieser Animiiriii- ilic Thatsache, dass luanohntal in demselben Seliluimlheilcheu, versebüUtc 
und unveriindi^rtc EpiUieUellen neben einander vorhanden sind. 

Auf der anderen Seite spricht gwgen dio Moglichkeil einer (.'vagulBtiousneeTOse dor Ura- 
titandi dasH in sehr vielen dieser Zellen bei Anwendung vcn Anilinforlicn ein wohl erhalteniT 
Kern sichtliar gitmacht wi^rdcn kann, und dass das ProtAplasma auch der 'kleinen kemlnsen 
Spindeln nach der Härtung sich leicht und inten.<<iv filrbt — trntx de» etwtts vurwasclicnen Aiis- 
sehi'ns der (irundsubslanx. Eben dadurch wird auch der Gedanke an eine hyaline Degcoi-ration 
— sofern überhaupt i-on einer solchen hei Epithel Hellen die ttedp sein kann — ausgesehlossi-n. 
Ueberbaupt crw<<eken die Bilder gefärbter Präparate durchaus nicht immer den Bioilrtick, das» 
CS sich am Hne Degooeration oder Ncrro^r der Zollen handelt-, wührend allerdings bei der 
UnlersochiiQg frischer Objeotc dieser Gedanke üiinSohst nuflaiieli^'o muss. Von Zellenslructur 
ist friseb biiuflg gar niohf.s 7.11 erki^iinen; es sind harte, matt glfinzende, unn'igel massig begrenzte 
Schollen oder Bru^li-lii. ',i \..ii -.Mliti (vergl. Fig. 5b, Taf. HI), und ich finde den Veiigkich 

Kitagawa's. da.-- n ;" -olohcr Zellen wie eine zertrümmert« Eissehalte ausnimuit, 

Kobr zutreffend, ^i '.v '<.... Wi.-a Art, nur grösser, kommen im Stuhlgang sehr häuQg vor: 

ich meine die bikMuii' 1, -■ !:• ii-''|...||rii. Es liegt nahe genug, beide mit einander lu vergloicJieQ. 

Wenn m.in i.u iiiriii iii'-eli'n mikroskopischen n-nparat vorsichtig AlValilauge hinzufügt, 
so sieht man die vemehollten /.eilen sich aufhellen und die Kerne deutlicher worden. Süurv- 
zuAatz macht keine Vernndening: wohl abctr hritt tiine solche ein, wenn man nach tflebtigein 
Durellkneten des Schleimes mit der Püure (Essigsäure oder Salzsäure) Jas Präparat votsichtig 
über der Flamme erwärmt. Man sieht dann aus den verscbolltoo Zellt^n feinst'* Fotttropfen aus- 
treten, sich bei weiterem Krijllzi.'n über der Zelle sammeln und, wcna es zum Sieden kommt, 
zu gro.'iseren Tropfen unter dem Deckglas oder am Runde des Präparates zusammendii^ssen. Zu- 
gleich hellt sich das Protoplasma der Zellen auf, die vorher undeutlichen Kerne treten seliörfer 
hervor und das gajize Präparat, das vorher wciiisUeh trübe wat, wlnl hell und durchsichtig 
(s. Figur 5a', Taf. 111). Beim Abkühlen des Präparates erstarren die Fctttrüpfohen wieder. Die 
abgespaltenen Fettsäuren lüsen sich leicht in Acthcr und Tarben sieb mit L'elicrosmiumiäurc 
schwarz, wahrend die urspriinglichen Zellen dnreh diese nur viel langsamer und weniger stark 
gefärbt werden. Es dürfte also keinem Zweifel unterliegen, dass die freigewordene Substanz 
Fettsäure hi. l'cber die Natur der ursprünglichen Seife IHsst sich vorlüiilig noch kein deBoitivcs 
Urtbeil abgeben. . . . 

Dass diese Verscifung der Zellen nicht als 
ein Imbibitionsproeess, i-n\c DunOi trän lin nie des I' 
dadurch bewiesen, il-i— i" ■ ■■..LL;!-i:ri^ u.j -i.ili.i 
und selbst da» l'r-i: 'i. 'i ■ ■■_■■■■- 

kennen sind. KL» 'i-. ..!..■ 

Seifen nicht enlfi.'it'i -iri.l I M' I\' ni' lil. ili. 'i li- 
wie ich daraus schIie.-.M-. da.-s sie beim Zuflie.sii'iii; 
deutlich gefärbt werden. In vielen Füllen sind 1 
und deshalb nicht sichtbar, ,'■■■■ ■" •■ 

kernloser Bruchstücke, die i' 



K besondere Art DegcnemtiöD, sondern als 

0|j1a.smas mit Seifen, aufzufassen ist, wird 

< i< u>iii im frischen Proparat die Zellkerne 

Im i^nnz dcatlieh und wohlerbalten zu cr- 

I' ; .int. obgleich dabei die imbibireuden 

I 1,1 i]i| in der Regel frei von der Verseifiing, 

i'n irgend einer Anilinfarbe meist rasch und 

r durch das verseifte Protoplasma verdeckt 

1 gicl)l CS zweifellos unter den SehoUenzellen eine grosse Auzalil 

lir z. Tb. einfach meehanLseh von den ursprünglichen KpiiJielicn 

abgesprengt denke. Bei anderen mag aber wohl ein degenerativer Process vorausgegangen sein. 

denn dass die Seife nimbibitiDn erst an den todten Zeilen zu Stande kommt, scheint mir trotz 

! Kitagawa'sehcn Befundes sehr wohrschcinlicb. Wenn auch pusl mortem einzelne vur- 

I) t'itat s. S. öl sub 2. Daraus auch das folgende Cital. 
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"•.h lltp Ffilii lim Ulf i r Dirnis hl imlinnt f fumi q w ri n i I lan i i 1 l icf 

dass sie schon wnhreini des Lfboos iprspift war n, dass di '■Lif i ml hi \ r 

iCang daisIcIU Vuii solchr funptioncUi" SpifendiirohtranVung konnte /nir I 
nodi am ehesten vcrmiitJirt werdm da wir ja wi>-Kcn dvis dies It r n t 
hnitnissen sowohl fcti-üiur^n wie Kalbaalr«. absondern — aber man I ii 1 { 

wht bauflK verscholllc LcuLocjteo von deacn man ähnliche bunctioDco ni<li iii 71 iitrf 
kh habi. ferner einmal Gelegenheit gehabt aueb ausscrlialb der Daiinseh leim haut, mi titngen 
Cot\)iinetival9oeret. etae exquisite Vem^ollun^ snminllicher Leuk(lc^ttn za ton^tatir n und iil 
rwdftle Dii'ht daran, dass auch golegoallieb in anderen äthleitnhaiitaciretFa ibnlith /i tinU 
sorkomnien obgliieb ith uhtiveugendf RtactiODen noch niibl aufweisen kmn " 

ff) Mehr oder weniger zerfalleDC Zellen. In Frage kommen: fettige 
Degeneration, schleimige Degeneration (Äkorlund)?, am häufigsten Einwirkung 
der Vcrdauungssäfie. Scheu LambI hat auf diese letztgenannte Veränderung 
aufmerksam gemacht und betont, diiss man (gelb gefärbt'?) Epithelkerne, umgeben 
von zarten wolkigen Protoplasmaresten häufig in Typhusstühlen findet. Ich kann 
dies bestätigen und möchte hinzufügen, dass man die Grenzen der Protoplasma- 
hülle oft noch aus der Anordnung unverdaut gebliebener Fett- oder Bilirubin- 
körpcr crschlicsscii kann (s. Fig. 10, Tai", IV, u. 1, Taf. V). Die Verhältnisse 
liegen hier ähnlich wie im Magenschleim ^), doch löst das Pancreassecret im 
Gegensatz zum Magensaft schliesslich auch die Kerne, und daher kommt es, 
dass man solchen Bildern in den Faeces nur verhältnissmässig selten begegnet. 

Für alle Fonnen von Epithetzellen im Stuhle gilt, dass sie meist ungefärbt, 
in seltenen Fällen aber auch (durch Bilirubin) gelb erscheinen. Nothnagel^) 
meint, dass die Aufnahme des Gallcnfarbstoflcs zwar erst nach der Abslossung, 
aber doch noch intravital erfolge; denn die postmortal von der Schleimhaut ge- 
lösten Zellen färben sich im bilirubinhaltigen Dünndarminhalt ebenso wenig wie 
die noch an der Schleimhaut haftenden. 

c) Mikrochemische Reactionen: Während die schleimige Grundsubstanz, 
in der die Epithelzeilen stets eingebettet liegen, durch Essigsäure getrübt wird, 
hellt sich das Protoplasma der Zellen (mit Ausnahme der verschollten} dadurch 
aul, und die Kerne treten deutlicher hervor. Durch Osniiumsaure können die 
Fettkörner der degenerirten Zellen schwarz gefärbt werden. Ueber die Scifen- 
reaction der verschollten Zellen siehe unter b, ;-. Carrain, Hämatoxylin und die 
AnilinfarbstolTe färben die Zelleinschlüsse des .Schleimes in der bekannten Weise, 
die verschollten Zeilen allerdings nur sehr mangelhaft. Mau muss die Färbe- 
mil-tel gründlich einwirken lassen, damit sie die schleimige Grundmasse durch- 
dringen. Dann aber kann man schöne Contrastfärbuugen bekommen. Zum ge- 
naueren Studium der Zellen eignen sich besonders Trocken prä parate und Schnitte') 
(Fixirung in Sublimatlösung, Härtung in steigendem Alkohol, Aufhellung in 
Ccdemholzöl, Einbettung in Paraffin). 

d) Diagnostische Gesichtspunkte: Dadurch, dass bei den catarrhali- 
schen Entzündungen der Darmschleimhaut Epithelzellen ansserrirdenllich häufig, 
Eiterzellen dagegen viel seltener und meist nur .spärlich angetroffen werden, treten 
sie in einen bemerken swerthcn Gegensatz zu den Catarrhen anderer Schleimhäute, 
besonders der dos Respirationstractus, hei der das umgekehrte Verhäliniss statt- 
hat. Nothnagel, welcher hierauf zuerst hingewiesen hat, meint, dass die 
Differenz rein mechanisch zu erklären sei, insofern der grobe Inhalt, des Darm- 
tractus die Kpithelicn leichter von der Oberfläche abstreife. Es ist deshalb auch 



1) Vergl. Sftbmidt, Deutsches Archiv f. klin 
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misslich, aus der Menge der in dem YufCf 
Rückschluss auf die Starke des Reizuiiitsi' 
doch kann man inimerliiii umgekehrt, wr.'i 
annehmen, dass die Hypcrseci'clion i 



schl.iiii nnthalriTKii Epithelzcllcn einen 
isluiidi'N der Srhii'imhaut /u machen, 
Ti der i'iirlotTlo Si-hlcini sehr zeliarm 
Schleim weMit;..T Folge eines Knt- 



ziindnngs- als eines Nervenreizes ist. Das isl z. B. bei der Colica mucosa der 
Fall, die desshalb auch von Nnthnagcl mit Recht al» eine besondere Krank- 
heitsform aus dem Sammelbegriff der Enteritis mi^mhranacea ausgesondert 
worden ist. 

Unter Umständen können die verichiodenen Ersehein un^s weisen der Epitliel- 
«ellen diagnostische Bedeutung gewinnen. So wird man wohl erhaltene, nament- 
lich zusammenhängende Kptthelien nur bei intensiver (toxischer) Schädigung der 
Schleimlmut und hei ausserordentlich schneller Passage des Inhaltes erwarten 
dürfen (Cholera und ähnliche Affectioneii). Gallige Färbung der Epithelien, die 
nach Nothnagel^) auf Dünndarmherkunft hin«-cisen sollen, beweist diesen Ur- 
sprung au sich nicht, sondern nur im Verein mii anderen Zeichen [Schor- 
lemmor^)]. Ebenso ist die V'erschollung kein sicheres Merkmal für die Abstam- 
mung von der Dickdarmschleimhaut, da Nnthnatfel vcrschollte Zellen einige 
Male auch im postmortalen Dünndarrainhalt gefunden hat; in praxi darf man 
aber getrost Schleimthcilchen, welche reichlieh verschollte Epithelien enthalten, 
mit grosser Wahrschctniiehkeil als Dickdarmschleim bezeichnen. 

Als anseheinend sicheres Zeichen für die Herkunft aus dem Dünndarm 
dürfte die Anwesenheit halbverdauter Zellen in kleinen Schleimfctzen anzusehen 
sein; denn nur im Dünndarm sind die Verdau nngssäfie noch so wirksam, dass 
.sie die Schleimthcilchen durchdringen. Sind ausserdem Brlirubinkörner in zol!- 
förmiger Anordnung anwesend, so ist kaum noch ein Zweifel möglich. Am 
hiiuligslen habe ich solche Befunde bei Typhus und Darmlulterculose erhoben. 
Meist waren f-leichzcitig Reste von Eiler/ellen in diesen Flocken anwesend, wo- 
durch geschwürige Processe der Sehleimhaut wahrscheinlich wurden. 



3. Leukocyten. 

a) Das Vorkommen von Hundxellen im Faeeesschleim ist ein im Verbält- 
niss üu den Epithelien sehr seltenes. Dieser Satz bezieht sich aber nur auf zahl- 
reich neben einander gelagerte Leukocyten, d. h. also auf eitrige Beimengungen 
zum Schleim, resp. auf das Vorkommen mehr oder weniger reinen Eiters, Ver- 
einzelte Rundzellcn findet sich auch in dem gewöhnlichen Faeeesschleim zwischen 
den Epithelzellen, sind hier aber oft erst nach der Färbung als solche erkennbar. 
Selbst in den normalen Faeees sollen sich nach verschiedenen Autoren (z, B. 
Boas) äusserst spärliche heukocyten nachweisen lassen. Thatsache ist jedenfalls, 
dass vereinzelte Exemplare constant auch durch die gesunde Damisch leim haut 
hindurchwandern. 

h) Die Erscheinungsweisen sind ebenso wie bei den Epithelzellen sehr 
wechselnd. Man kann unterscheiden: 

a) gut erhaltene Formen von gewöhnlichem Aussehen, granulirlem Proto- 
plasma, einkernig oder polynuclcär. (Fig. 9, Tafel IV). 

Es scheinen alle Arten Granula vorzukommen, wenigstens habe ich eosino- 
phile Körner häufig nachweisen können, und zwar auch ohne gleichzeitige An- 
wesenheit von Charcot-Levdenschen Krvstallen und Parasiteneiern. Vereinzelte 
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FctUropfeii sind gewöhnlich im Prytojilu-sniii vorhjinilcn. Nach NoUinaf^eU) 
sind diese gut erhaltenen L^kocytcn ^ und nur diese — matichinal mit Bili- 
rubin imbihirt. 

li) Vergrösserte Formen tbis zum Doppelten und Dreifachen der Mund- 
plattenepithelien nach Nothnagel). Sie sind zum Thcil nur durch Vucuolen- 
bildun^ aufgeblähte gewöhnliche Exemplare. Wirkliche grosse Leukocyten hat 
Nothnagel^) bei Darmtuberculose und bei Ruhr beobachtet und bezeichnet sie 
als „Riesenzellen", ohne aber hervorzuliebeu, dass sie mchrkernig gewesen seien. 
Ich selbst habe bei Dysenterie wiederholt Phagocyten beobachtet: Einschlüsse 
von rolhen Blutkörperchen in grossen einkernigen Rundzellen- 

;■) Verschonte Rundzellen, von mir häufig neben verschollten Epithelien 
(s. diese) beobachtet. 

d) mehr oder weniger zerfallene oder verdaute Zellen. Diese sieht man nur 
in ganz kleinen Schleimfctzen. Es gilt von ihnen dasselbe, was von den ange- 
dautcn Epithelien gesagt wurde, sie sind aber leichter zu erkennen als jene 
wegen der charakteristischen Kernfiguren. Nach Sahli^) concurrirt mit den 
Verdauungssäften zur Zerstörung der Eiterkörperchen noch die Fäulniss, die in 
der That in den Fällen, wo Eiter durch den 8tuhl entleert wird, besonders stark 
zu sein pllegt. Sie lässt übrigens die Kerne länger intact als das Pancreassecret *). 

c) Mikrochemische Reactionen: vergl. Epithelzellen. 

d) Diagnostische Gesichtspunkte: Wenn man von den Stühlen Neu-, 
geborener absieht, in deren schleimigen Antheile schon normaler Weise einzelne 
Lentocyten vorkommen sollen [Lynch*)], so bedeutet die Anwesenheit spär- 
licher Eeukocyten zwischen den Epithelzellen des Faocesschleimcs zunächst nichts 
weiter, als dass ein etwas stärkerer Reizzustaitd der Darmschleimhaut vorliegt. 
^Beim einfachen Darmcatarrh (acuten sowohl wie chronischen) kommt eitriger, 
d. h. an Rundzellen sehr reichlicher Schleim, wie man ihn z. B. bei catarrhali- 
scher Bronchitis oder Cystids sieht, nicht zur Beobachtung. Das Vorhandensein 
desselben in den Dejectionen weist auf ulcerosa Processe hin. Dieser Satz 
Nothnagel's, welcher allgemein acceplirt ist, ist natürlich, wie übrigens Noth- 
nagel selbst betont, der Umkehrung nicht fähig. Es giebt zahlreiche ulceröse 
Processe, bei denen kein Eiter beobachtet wird, ja selbst beim Durehbruch 
perityphlitischer Abscesse kann der Eiter durch Verdauung und Fäulniss so sehr 
verändert Werden, dass er in den Faeces nicht mehr kenntlich ist (Sahli). Im 
Allgemeinen werden die Eiterkörperchen um so besser erhalten sein, je tiefer im 
Darme die Ulcerationen gelegen sind. llalbverdaute Eiterzellen in kleinen 
(mikroskopischen) Schleimflocken weisen auf Dünndarmursprung hin (Typhus, 
Tubereulose). Im Uebrigen wird man Schlüsse auf die Art der UIceration (ob- 
Perforation, Diphtherie, Lues, Neoplasmen etc.) aus den Eiterzellen allein nicht! 
ziehen können. 



4. Kothe Blutkürperclicn. 

Wenn frisches, aus den unter.sten Abschnitten des Darmes stammendes \ 
Blut dem Kotho beigemischt ist, so sieht man mikroskopisch (aber nicht immer!) , 
die Formen der rothen Blutkörperchen noch wohlerhalicn, bei saurer Reaction , 
eventuell auch Stechapfel formen. Hat das Blut langer im Darme verweilt oder' . 



1) Citat B. S. 48 sub 4. S. 10«. 

'2) Lelirbuc-h der kliniscfacD Uutersuoliun^mi 

3} CItat s. S. 55 nib 5. 

4) CiUl f. S. 48 sub 1. S. 121. 



.■iij/4' u. Wi-'ii isiyy. 
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ist es in liöhereii Theileii piitsprtmgen, so erkennt niiin sie allenfalls nouli an den 
Schattenfiguren des Stroraas, in der Regel aber überhaupt nicht mehr, da sie 
noch weniger als andere Zellen gegen die Verdau iingssäfle widerstandsräliig sind. 

Ihre diagnostisch« Bedeutung ist insofern nicht gering, als manchmal auch 
beim Fehlen makroskopisch erkennbarer Blutspuren „ganz unbedeutende Haufen" 
von rothen Blutkörperchen im mikroskopischen Präparat gesehen und für die 
Diagnose verwerthct werden können [Nothnagel^)]. Solche mikroskopischen 
Blutspuren gehen nach Nothiiagel's Beobachtungen nicht selten grösseren 
Blutungen (z. B. aus Typhusgeschwüren) voraus. 

Im Allgemeinen deuten die mikroskopischen Blutspuren ehenso wie die 
makroskopischen auf die Anwesenheit von Geschwüren hin. Nothnagel sagt' 
darüber: „wenn Blut im Stuhle auftritt unter Verhältnissen, welche überhaupt 
an die Möglichkeit von Geschwüren denken lassen, so wird diese Erscheinung 
mit einer sehr grossen Wahrscheinlichkeit für Geschwüre sprechen". Aus dieser 
Fassung ist ersichtlich, dass in einzelnen Fällen Blutungen auch ohne Geschwüre 
auftreten können (venöse Stauungen, Phthisis ohne UIcerationen) und dass anderer- 
seits Btutabgang bei Geschwüren keine constanle Erscheinung ist. Ja, bei 
catarrhalischen und tuberculösen Geschwüren gehören sie sogar zu den „alier- 
ungewöhnlichsten Ausnahmen". Für die Beurtheilung des Sitzes und der Art 
blutender Geschwüre kommt neben den Veränderungen der Blutkörperchen und 
der Blutfarbe die Art der Mischung des Blutes mit dem Kothe und die gleich- 
zeitige Anwesenheit anderer Producte der Darmwand (Sehleim, Eiter, Gewebs- 
bestandtheile) in Betracht (vergl. S. 36 u. 38), 

5. Gewebsbestandtheile. 

Hier handelt es sich entweder um Theile von Geschwülsten der Darmwand 
oder um nekrotische Schleimhaut fetzen. Zu den ersteren gehören: Polypen, 
Stücke von Hämorrhoidalknoten, Carcinome und in seltenen Fällen Lipome 
[LambI-)]. Nekrotische Stücke der Darmwand kommen in grösseren Exemplaren 
wohl nur bei der Invagination und allenfalls bei der tropischen Ruhr (Kartulis*)] 
vor. Bei der einheimischen Dysenterie gehen meist nur kleine Fetzen ab. 
Kleinste (mikroskopi,sche) Sehorftheilchen sollen sich nach Curschmann*) auch 
beim Typhus in der 2. und 3. Woche gelegentlich im Stuhle finden. Bei allen 
anderen Formen von UIcerationen, insbesondere hei catarrhalischen und tuber- 
culösen, werden sie constant vermisst (Nothnagel), 

Für die mikroskopische Erkennung von Geschwnisttheilen und Gewehsfetzcn 
lassen sich keine allgemeinen Regeln geben. Insbesondere bei Gewebsfetzen kann 
die Unterscheidung von Nahrungsresten (Bindegewebe) sehr schwierig werden, 
Kumal auch in ihnen die Kerne durch Fäulniss (Dysenterie) oder Verdauung 
(Invagination) vor der Entleerung zu Grunde gehen. Ehe man nicht in röhren- 
förmigen Abgängen Reste der Drüsenstructur der Schleimhaut erkannt hat, soll 
man mit der Annahme einer Invagination vorsichtig sein! 



1) Citat ^. S. 48 sub 4. S. 236 f 

2) Cital s, S. 88 sub 1. 

a) Dvst-Dtpriu (in NolhoagerB 1 
Holder. I89fi. S. 70. 

4) TvjjIius abdomin. ilis (in Nntlu 
Wien, Hülder. 1898. S. 199. 



.■h dt-T ^pee. PuÜiologifl und Thcrapif). Wien, 
i Ilnmibiich der .■^pc-c. l'alhologit und Tberapie). 



VI. Zufällige Bestandtheile. 

Abgesehen von ilcii Parasiten, den Protozoen und Mikrourganiänicn, von 
denen nur die letzleren in diesem Buche (und zwar im 4. Abschnitt) Berück- 
sichtigung finden, gcbon von den hierher gehörigen Dingen dip ira Körper selbst- 
gcbildetcn nur selten Verania.ssurg zur mikroskopischen Untersucimng. Kher ist 
das bei den von aussen eingeführten Fremdkörpern der Fall, die mit blossem 
Auge allein nicht immer zu identificiren sind (Fliegenlarven, Milben etc.). Be- 
kannt sind die Beispiele von Virehow^), der für Darmparasiten gehaltene Ab- 
gänge als Apfelsinenschläuche erkannte, und von Kiclihorst^}, der einmal einen 
verholzten Spargel, ein anderes Mal Anhäufungen von Steinzellen aus Birnen als 
Ursachen starker Darmbeschwerden feststellte. L'm von aussen eingeführte Sand- 
körner von dem im Darm selbst gebildeten Darmgries zu unterscheiden, kann 
unter Umständen die mikroskopische Untersuchung von Nutzen sein, da in ver- 
hältnissmässig vielen Fällen von Steinbildung innerhalb des Darmes eine organische 
Grundsubstanz der Concremente festgestellt werden konnte [Laboullieno'), 
Dieulafoy*), Kichhorst^) u. A.]. Dies gilt speciell auch für die sog. Hafer- 
steine (Avenolithen) und die Haarkugeln (vergl. S. 39). Uebrigens können auch- 
grössere Fremtlkörper die Ursache zu Steinbildungcn abgeben [Leichtcnstern")]. 
Für die Untersuchung derartiger Fülle ist es natürlich erforderlich, zunächst die 
Salze zu entfernen. 

1) Virciiipw's Archiv. 53. 1871. S. 558. 

2) Lehrbucli der pliysikali sehen UnltTsuchiingsrai'llioilen. Brniinscliweig 1889, 3. Aufl. 
Spite 240. 

3) Aroli. giafr. de mMrdnt, 1873. p. C41, und Bullptin dt- l'Academie de modecinc. 
1873. No. 46. (t^tirt Bach Kiehhorsl.,) 

4) Presse nii'-d. 18i)7. Mara 10. imd Bull, dr L'acud. 1897. T. 37. (Cilirt nach 
Eichhnrftt.) 

5) Dciit-.Ph. Arch. f. kÜn. Medirin. 68, 1900. .S. 1 ff. 

(i) In V. Zii;msscn's Handbuch der .-ipcc. Pathologe u. Therapie. lid. VII. 2. 187(1, 
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Erklärung der Tafeln. 

.'^t uliUicIi DSuti BuAs (W = Wasscrluitungühahn; V >< ViTbiuilutigs- 
si?-lilaui:h : = vcrschlicssbarc OcfltauDg t.nr Einltibntng cinus lilosstabes 
tum VoiTühren der Fneccs; S = oberes Sieb; Ü, = unteres Sinb). 
Verschiedene ScbleimmeniliraneQ aus Faeccs ('/n natürl. Grösse). 
Bindegcwebsfet;(en aus FaeCfS {'/, natürl. Grösse). 
IHessgläsohen für die Verdau nngsprobc (</a Datflrl. Grosse). 
a und b <^ Milirosliopisclio Bilder voo Bindegcwebsfctzcn aus 
Faeces (leitü, ObJ. 7). 

Verschieacne Erscheinungswcison der elaslisction Faseru in 
doD Faeees: a = im Bindegewebe, b = am grSbercD Bäudem, halb ver- 
daut, c = isolirt. wohl erhalten, (I.yitz. Obj. 7.) 

Kpidermisscbuppen (vorhornte Zelleu), aus Malioüiutii isolirt (Lei t/, 
Obj. 7). 

Miiskelfaserrcsle aus Faeecs; a =. grosse:, b = mittlere, i; = Ueinc 

Fonwn iLeitz. Obj. 7). 

Sog. ,golbcs Korn' (bilirubinhallige Eiwciaarestu) aus den Faccus, in 

:jchleiui eingebettet (Leitz, homog. Immers. 7ia)- 

Mikrosicopiscbes Bild des Mdioniunis; a = sog. Mekuukörperelmu, 

b = Fettsohollen, c = Cholesterintafelo, d = f^piderm'ssüliuppea (Leilji, 

Obj. 7). 

Neutral fett: a = bitirubjnlialtig, aus dem Stufate eines Erwaciisencn, 

b = aus Säuglingsstubl, c = tetitcres, nach Fürbung mit Sudan 111, d = 

dasaelbt^, nach Osmiuinaäurefärbung (lieilx, Obj. 7). 

SeiCenfcrystalle und i^eifenschullen: a = kringclforinigc KnMallc 

aus Typhtisstuhl, b — gelbe Kalksahe (Leitz, Obj. 7). 

Caseiuflocken: a = Caseio, b = Fotttropfen (Leit;«. Obj.). 

FettsÜureDadeln: a = in leukocyteulial tigern Schleim, b = am lUndu 

von Fetttröpfehen oacli Glj'ccrinzusabi lu Säuglingsstuhl (Lciti, Obj. 7). 

FcltaäuroschoUon und .Seifennadeln aus Lehmstubh a = Fett- 

siiuruscbollen, b = Seifennadeln (Leitx, Obj. 7). 

Siig. ,h}-aline Schlciminael" Nothnagd's: a = SeifenscboUca, h = 

^hyalinu Sphleimtnsel- (Ijeit»;, Obj. 7). 

Sog. „versybollte Zellrn": a = einzelne Eiemjilare vereehollter Zdleu. 

ai = die.telben nach Knsatx vud Essig»inure und Erhitzung, b => vorscbollle 

i^ellcn in xahcm Dirkdannsehlcim (Lcitz, houiog. Immers. Vis). 

Fibringerinnscl (Leitz, Obj. 7). 

Schieimfctzcn in natürlichem Zustande (Lcitz, Obj. 7). 

Schlcimfetzcn nach Zusatz von Essigsaure (Leitz, Obj. 7). 
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pbospbatkrystal li'. 
lies pljospbursnures MllgIle^iu 
iler phosphorsauror Kalk 
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Figur ß: 
Figur 7i 
Figur 8; 
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a ^ koblens 

Fcttsüuren, a, = derselbe s 

Kalk in Kugel- und Haotclform. 

Schwefelsaurer Kulk. 

Cholestcriokrvatallc. 

Charoot-Lej-den'sche Krj-staMc. 

Eiterflocken aus Faeces bei ehron. Rubr (Leite. Obj. 7); a = 

Lsukocjten, b •= Epithelien, c — Fettsäurenadels, A = .A.mübe? e^Char- 

eot-Lcyden'sober Krystall. 

Dünndarmscbleim von acuter Diarrhuc; Zcllkenic mit angmleutetem 

Protoplasmasaum und Fetttröpfelien in zelirorniiger Anordnung (Leitz, 

homog, Immers. '/n)- 
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Tafel V. Fij!:ur 1 

Fij^ur 2 

Fijj:ur 3 

Fijrur 4 

Fi^iir 5 



FifTiir i\ 

FlfTiir 7 

Figur S 

Figur i) 

Figur 10, 

Figur 13: 

Figur 14: 



Figur 15; 
Figur IG; 
Figur 17; 

FiglU' 18; 



Figur 1!) 



nünndarniM'iih'iin von Fnt«;riii.s tuborcu I os:v: l>ilirul>inkörnrr und 
-Nadeln in zollfürinigcr Anordnung (Lcitz, Immcrs. ^/jo). 
\V i s m u th k r V s t a 1 1 e. 
Holzkohle. 

If ämatuidinkrystalii^ (nach v. Jaksch). 

r n V e r ä n d c r t c (rohe) S t ä r k o k ö r n e r aus KinchMlaeccs (waiirschcin lirh 
aus S(reu]nidcr gemischt). (Leitz, (dij. 7.) 

Corrodirie, z. Th. verkleisterte .Stärkekörner (nacii Eiunaiunc von 
roher Kartoffelstärke). (I.eitz, OI»i. 7.) 
Mit .lod gefärbte Stärkekörner. 
Ilaarc von der Fpidermis der Ccreallen. 
Kleberzellen mit Inhalt. 

11, 12: Verschiedene Theile der Spelz«* ) (Lcitz, Obj. 7.) 
der Cereal ien. 

Theile der inneren Samenhaul der 
Cereal ien. 

Pilzsporen (wahrscheinlich von Brandpilzen): a — bi;i mittlerer Ver- 
grösserung (Leitz. Obj. 7), h = bei starker Vergrösserung (Leitz, Im- 
mers. Vi2)- 
Xussreste. 
Caeaorestc. 

Trüffelspüren. i /i ^-^ im^- '- \ 

ij i \ f I • II- 1 . / -4 ,MLeilz, Oh), i.) 

Iteste von Apfelsinensehiauchon (mit ' ^ ^ .» / 

Oxalatkrystallen). 

Carotin. 



Tafel VI. (Alle Figuren ausser i)h sind mit Leitz, Obj. 7. gezeichnet.) 

Figur 1: Kndospcrm von Ueis (mit Resten der zusammengebetztt«n Stärkeki'»rner). 

Figur 2 : K p i d e r m i s v o n H l a 1 1 g e m ü s e. 

Figur 3: K rystal Iz eilen aus der Samen haut von Bohiujn (mit Calciumoxalat- 

krvstallen). 
Figur 4 : S ä u I e n z e 1 1 e n aus der S a m e n h a u t von K r b s e n (von o ben un«l von 

d<T Seite gesehen). 
Figur 5: l*a II isaden zelten: a = von Bohnen, b = von Erbsen. 
Figur G: Cotylenparcnchym von Bohnen. 
Figur 7: Stein Zellen aus Birnen. 
Figur 8: Verschiedene Firmen von <iel■;is^en und deren Resten (Tüpfel- 

gefässe. Schraubrn. Spiralen. Hinge). 
Figur 9: Kartoffelzt^llen, z. Th. mit SlärkekleiMcr gefüllt: a = bei mittlerer, 

b = bei schwacher Vergrö>serung. 
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III. Abschnitt. 



Die chemische Untersuchung der Faeces. 



I. Methodik. 



1. A bhangif;;!!^!! der Faecesbestandtheüe von deji i;hi'misehGii 
Processen innerhalb des Verdauungkanales: Die Methodik dür chemischen 
Fa^eesanalyse setzt eine genaue Keontniss der innerhalb des Verdauungsschlauches 
ablaufenden chemischen Vorgänge voraus. Auf dieselben kann hier nicht näher 
eingegangen werden, doch seien einige Bemerkungen erlaubt. Es handelt sich 
im Wesentlichen uiu die beiden grossen neben einander verlaufenden rcsp. in 
einander übergehenden oder mit einander coneurrirendcn Proccsae der Verdauung 
und der Zersetzung der Nahrungsmittel. Was die Verdauung betriff!, so sind wir 
zvFar über die einzelnen Phasen derselben gut unterrichtet, wenn auch nicht so 
vollständig, dass nicht noch neue Thatsachen — wie z. B. in jüngster Zeit die 
Wiederauffindung des fettspaltenden Fermentes der Magenschleimhaut — unsere 
Anschauungen erheblich zu modificiren im Stande wären. Weniger gut unterrichtet 
sind wir über das Ineinandergreifen der verschiedenen Phasen der Verdauungs- 
thätigkeit. Mit den theoretischen Vorstellungen, wonach bei der Einwirkung der 
Galle und des Pancreassecretes auf den sauren Magenchymus im Duodenum eine 
theilweise Fällung des bereits Gelösten und damit eine vorübergehende Unlcr- 
brechung der Verdauung eintreten soll, stimmen die bisher am Lebenden gewon- 
nenen Erfahrungen durchaus nicht überein. Ebenso wenig kann die weit ver- 
breitete Ansicht aufrecht erhalten werden, dass mit dem Eintritt dos Chymus in 
den Dickdarm die Verdauung der Nahrungsmittel ihr Ende erreicht habe. Diese 
Ansicht ist nur insofern zutreffend, als allerdings die Dickdarmschleimhaut sich 
activ (durch Absonderung von Fermenten! nicht mehr an der Verdauung betheiligt, 
wohl aber dienen wenigstens die oberen Colontheile als ein Reservoir, in welchem 
die im Dünndarm eingeleiteten, aber noch nicht völlig abgelaufenen Verdauungs- 
processo zu Ende geführt werden können. Hier ist der Ort, wo der Wirkung 
der noch restirenden Verdauungssäfte eine scharfe Concurrenz durch die Thatig- 
kcit der Microorganismen erwächst. Für die Fäulnissprocesse — das wissen wir 
jetzt sicher — giebt es unter normalen Verhältnissen an der lleocoecalklappe 
eine scharfe Grenze. Oberhalb derselben ist der Speisebrei frei von Fiinlniss- 

Sroducten, unterhalb derselben sind sie constant nachweisbar. Von den verscbie- 
enen Ursachen, welche zu dieser Veränderung führen, ist jedenfalls die wichtigste 
die Stagnation, der die bis dahin schnell bewegten Massen unterhalb der Klappe 
anheimfallen. Im Gegensatz zu dem plötzlichen Einsetzen der Fäulnis« an dieser 
Stelle beginnt die bacterielie Zersetzung der Kohlehydrate bereits im Dünndarm, 
wenn auch, wie es scheint, normaler Weise erst in den tiefsten Abschnitten. 



Dieselbe seUt sich aber nocli bis in den Dickdarm l'ort, ja sie erreiciil ci-st in 
den oberen TheiJen desselben ihr Maximum. Kohlehydratgährung scliliesst dabei 
die Eiweissfäulniss nicht ganz aus; beide können neben einander bestehen. 

In den Faeces erscheinen als Residuen der Verdauungsproccsse: die Nahrungs- 
schJacken, ferner unverdaute — aber an sieh ccrdauliche — Nahrungsbcstandtheilo 
und die Reste der in den Verdauungsschlauch ergossenen Secrete (vergl. S. 1). Die 
aus den Nahrungsmitteln durch die Verdauungssäfte gebildeten löslichen Ver- 
dau ungsproducte werden unter normalen Verhältnissen im Kothe nicht angetroffen; 
sie werden durch Resorption fortgeschafft. Die Producte der Zerset zu ngs Vorgänge 
werden ebenfalls zum Theii von der Dannschleimhaut aufgesaugt, zum anderen 
Theil werden sie entleert, u.Z. als Zersctzungsproducle der Kohlehydrate: flüch- 
tige Fettsäuren, Milchsaure, CO^, IL, CH4; von den Fäulnissproductcn: Indol, 
Phenol, Skatol, COj, JI^, NHg, lIjS etc., ferner als Nebenproducte der mit der 
Fäulnis» verbundenen Rcductionsprocesse; Hydrohiliruhin, Koprosterin u. a. Ausser- 
dem gehören hierhin alle diejenigen Stoffe, welche in den Leibern der wahllosen 
von den Zersetzungsproeessen lebenden Microorganismen aul gespeichert sind. Diese 
haben bisher nar sehr mangelhafte Berücksichtigung erfahren. 

Das Verhältniss, in welcliem Nahrungsreste, Reste der Verdauungssäfte und 
Zersetzungprodukte in den Faeces erscheinen, unterliegt gi'ossen Schwankungen, 
je nach der Art und Menge der eingeführten Nahrungsstoffe, nach den indivi- 
duellen Bedürfnissen des Stoffwechsels und der individuellen Leistungsfähigkeil 
der Verdauungsorgane, weiterhin aber ganz besonders nach dem Verhalten der 
motorischen und rcsorptiven Thätigkeit des Darmes. Motilität und Resorption 
haben einen erheblichen Einfluss, nicht bloss auf die Menge der Nahrungsreste, 
sondern auch auf den Umfang der Gährung und Fäulniss innerhalb des Darmes. 
Man kann nur ganz allgemein sagen, dass die normale Kothbeschaffenheit ab- 
hängig ist von dem regelrechten» Ineinandergreifen der 3 Hauplfunetionen des 
Darmes, der Absonderung, Bewegung und Aufsaugung, und dass es vielfach un- 
überwindliche Schwierigkeiten macht, aus der Zusammensetzung der Faeces 
die speciellc Art der Darmstonrng zu erkennen. Unter pathologischen Verhält- 
nissen können weiterhin den Faeces noch Entzündungsproducte der Darmwand 
beigemischt werden, die oft in intensiver Weise der Fäulniss anheimfallen. Da- 
durch werden die chemischen Processe noch mehr complicirt. 

2. Entwicklung der Methodik der Faecesanalysen: Die ersten 
systematischen Faecesanalysen verdanken wir den Stoffwechsel- und Ausnulzungs- 
versuehen der Münchener physiologischen Schule, Um die Menge der vom Körper 
aufgenommenen Nahrungsstoffe zu messen, war es nothig, den Theil, welcher un- 
verdaut den Darmkanal vorlusst, genau zu kennen. Zu dem Zwecke wurde der 
Gesammt N-Gehalt und die Menge des Aetherextractes der Faeces ermittelt und 
aus dem ersteren der Eiweissverhisl, aus der letzteren der Pettverlust berechnet. 
Ausserdem wurde der Aschegehalt bestimmt, und was nach Abzug dieser 3 Summan- 
den von der trockenen Faecesmasse übrig blieb, als Kohlehydralverlust angesehen. 
Gegen die Zuverlässigkeit dieser Methodik sind sehr bald Einwände erhoben 
worden, insbesondere dahingehend, dass sowohl unter den N-hallrgen Körpern wie 
im Aetherextract der Faeces Substanzen vorhanden sind, die nicht als Reste des 
Nahrnngseiweisscs resp. Nahrungsfcites zu befrachten sind. Diese Stoffe pflegt 
man als Reste der in den Verdau ungskanal ergossenen Secrete oder allgemeiner 
als Körperausscheidungen zu bezeichnen, doch sind darin auch manche Substanzen 
anderer Uerkunft (z. ß. für den N die Leiber der Microorganisraen, für den 
Aetherauszug Cholesterin) vertreten. — Jedenfalls waren die Einwände berechtigt 
und die Vfit'sche Schule hat selbst das Meiste dazu beigetragen, die Grösse der 
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miren. Diese NonoiruDg gelingt aber nur generell, oicht fiir den einzelnen Kall; 
wir können in einem gegebenen Kothe nicht feststellen, wie viel N und Fett aiil 
die NahrungsstolTe und wie viel auf die Eörperaussclieidungen kommt, und dessen 
müssen wir uns bei Ausnutzungsversuchcn stets bewusst bleiben. Für die Kolile- 
hydrate fällt allerdings diese Fehlerquelle fort, dafür war aber die von der 
Müncbener Schule eingeführte Methode der Bereohnuug derselben h-ichst ungenau, 
Unter den Kohlehydratresten der Faeces beündcn sich ausserdem verdauliche und 
unverdauliche Theile (Starke und Ccllulose), die eine sehr verschiedene Würdigung 
bei der Beurthcilung des Ausntitzungs Versuches erfordern. Eine Trennung dieser 
beiden durch directe Bestimmung der Stärkeresle in den Faeces ist bisher nur 
in den seltensten Fällen versucht worden. Erst in der allerjüngsten Zeil ist es 
gelungen, auch hierin zu einer zuverlässigen Methode zu gelangen. 

Slit der llebertragung der ursprünglich rein physiologischen Stoffwechsel- 
und Ausnul zu ngs versuche auf die Klinik haben sich die Schwierigkeiten einer 
exactcu Berechnung und richtigen Würdigung der Nahrungsmittelreste in dun 
Faeces noch vermehrt. Vor Allem erweist sich die Abgrenzung des auf eine be- 
stimmte Periode treffenden Eothes (vergl. S. 5} bei Kranken häufig als sehr 
schwer. Sind Durchfälle vorhanden, so müssen wir meist ganz darauf verzichten, 
es sei denn, dass wir durch grosse zeitliche Ausdehnung des Versuches den 
Fehler einer ungenauen Kotliahgrenzong compensiren können. Handelt es sich 
um Magen- und Darmkranke, so ist die Auswahl der Kost von der grössten Be- 
deutung. Es genügt hier durchaus nicht immer, dem Einzelnen eine seinem Zu- 
stande angepasste Diät zu geben, sondern man muss vielfach, um vergleichbare 
Resultate zu haben, jedem zu Untersuchenden dieselbe, qualitativ und quuntitaliv 
gleiche Kost (Probediät, s. S. 4j geben. Ja, wollte man ganz correct verfahren, 
so müsste man sich vorher über das Calorienbedürfniss des Einzelnen genau unler- 
richten und danach ev. das Quantum der Probediät modificiren. Nur auf die-sem 
Wege Hesse sich z. H. die sehr erwünschte Auskunft über die individuellen Ver- 
schiedenheiten der Darraleistung gewinnen. 

Mehr dem klinischen Bedürfnisse entsprungen sind die Methoden, welche auf 
die Erkennung und Bestimmung der Zersctzungsproducte in den Faeces ausgehen. 
Sie sind grnsstentheils von der Urinuntersuchung auf die Kothuntersuchung über- 
tragen worden, und es hat sieh dabei immer deutlicher herausgestellt, üass die 
meisten derartigen Producte, soweit sie im Urin vorkommen, aus dem Darin- 
kanal resorbirt werden (unter Umständen auch dann, wenn sie in den Faeces 
selbst gar nicht mehr nachweisbar sind}. Das gilt z. B. für die AüchtigCD Fett- 
säuren, Phenol, Indol, Hydrobilirubin und von pathologischen Substanzen für die 
selten vorkommenden Diamine, möglicherweise selbst für das Aci'fon etc. Leider 
besteht dabei kein proportionales Verhältniss zwischen Bildung und Resorption, 
so dass weder die alleinige Messung der im Urin noch der in den Faeces er- 
scheinenden Quantitäten einen Rückschluss auf die Menge des Gebildeten gestattet. 
Das könnte höchstens die gleichzeitige Bestimmung beider, aber dazu fehlt es 
bisher — was die Faeces betrifft ^ vielfach noch an geeigneten quantitativen 
Methoden. Auch darf nicht vergessen werden, dass manche derartigen Producte, 
beispielsweise die flüchtigen l'Vttsäuren, während ihrer Passage durch den Körper 
z. Th. zerstört werden. Andere, wie das Aceton, gelangen ausserdem mit der 
Athmungsluft aus dem Körper heraus. 

Vornehmlich dem klinischen Interesse dienen weiterhin die Methoden zum 
Nachweis von Schleim, Blut, tiallenfarbstoffen, gelösten Eiweisskörpern etc. Sie 
sind gleichfalls nicisl von der Urinuntersuchung übernommen, doch hat sich dabei' 
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3. yualitative und quantitative Analyse: Aus dem Vorstehenden er- 
giebt sich, dass wir, je nach dorn Zweck der Untersuchung, bald iinalitative, 
bald quantitative Untersucliungen der Faeces nöthig haben. Für die quantitativen 
Analysen sei hier nochmals darauf hingewiesen, dass eine unerlässliche Vor- 
bedingung fiir dieselben eine genaue Kothabgrenzung ist. Da dio Passage der 
Ingesta durch den Verdauungskanal mit wechselnder Schnelligkeit erfolgt, und die 
Absetzung der Faeces nicht immer in regelmässigen Zwischenräumen und nur 
selten täglich in gleicher Menge geschieht, so ist es ferner nothwendig, für quanti- 
tative Untersuchungen die Excremente mehrerer gleicher Versuchstage (wenigstens 3) 
zu sammeln und die Menge der Ausscheidung für 24 Stunden als Mittelzahl aiu 
berechnen. In klinisch-diapnoslischer Hinsicht sind quantitative Faecesanatysen 
fast ausschliesslich zur Ermittelung der unverdauten Nahrungsreste im Gebrauch. 
Für die übrigen Stoffe begnügen wir uns in praxi in der Regel mit qualitativen 
Proben. Es kann indess nicht geleugnet werden, dass eine genauere quantitative 
Kenntniss vieler mit den Faeces ausgeschiedener Substanzen sehr wünschens- 
werth wäre. Unsere Darstellung wird zeigen, dass hier noch mancherlei Lücken 
auszufüllen sind. 

4. Untersuchung des Irischen und getrockneten Kothes: Für die 
Zwecke der Klinik ist es im Allgemeinen üblich, den frischen Roth vornehmlich 
zur makroskopischen und mikroskopischen, ev. auch zur bacterioseopischen Unter- 
suchung zu verwenden und die chemischen Proben erst nach der Trocknung vor- 
zunehmen. Fiir quantitative Analysen, die sich über mehrere Tage erstrecken, 
erspart man dadurch viel Zeit, da die Durchschnittsprobe des Gesammelten ge- 
nommen werden kann. Man hat aber dabei zu bedenken, dass durch den Ein- 
dampfungsprocess an sich, auch wenn derselbe unmittelbar nach der Absetzung 
der Faeces begonnen wird, chemische Veränderungen im Kothe vor sich gehen 
können, die z. Th. unabsehbar sind. So kann man sich beispielsweise vor einem 
N- Verlust beim Eindampfen nur durch den Zusatz von etwas Schwefelsäure 
schützen. Flüchtige Substanzen aller Art gehen mehr oder weniger vollständig 
verloren und können unter allen Umstünden nur in den frischen Entleerungen 
b&stimmt werden. Man sollte deshalb sich überhaupt mehr mit der Analyse des 
frischen Kothes befassen und wenigstens die qualitativen Untersuchungen auf 
Eiwciss, Gallen- und BlutfarbstoiTc, Mucin und andere leicht zerselzbare Körper 
prineipiell mit der makroskopischen und mikroskopischen Durchmusterung ver- 
binden. Die Widerwärtigkeiten, welche der Untersuchung des frischen Kothes 
anhaften, lassen sich durch reinliches Hantiren auf ein Minimum reduciren. 

5, Gang der Analyse: Der Gang der chemischen Manipulationen richtet 
sich nalurgemäss nach dem speciollen Zweck der Untersuchung, Allgemeine 
Kegeln lassen sich nicht geben und sind auch kaum erforderlich, da eine er- 
schöpfende Analyse sämmtlieher Kothbestandtheile nur in den seltensten Fällen 
verlangt wird. Folgendes soll nur zur Ürientirung dienen: 

Nach Wägung der vorhandenen Menge und Feststellung der allgemeinen 
Eigenschaften (Reaction, Trockensubstanz) kann man entweder die Gesammt- 
mongo in Arbeit nehmen (wenn es sich um die Untersuchung auf eine bestimmte 
Substanz handelt), oder in getrennten Portionen die verschiedenen Beslandtheile 
aufsuchen. 

In den Wasserextracten der Faeces, die man zur Verhütung von Zer- 
setzungen mit Thyinnl- oder rhloroformwasser anfertigt, befinden sich ausser 
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einem Theil der Farbstoffe: lösliohe Albuminate, Peptor 
Fettsäuren, Zui^ker und ein Theil der Sal/c. 

In das Destillat der mit Wasser verdünnten und mit Mineralsäure an- 
gDääuerton Faeces gehen über: flüchtige Fettsäuren, Phenol, Indol, Skatol, Alkohol, 
Aceton, n^S. 

Zieht man die angesäuerten Faeces mit Alkohol und später mit Aelher aus, 
so erhält man in den Auszügen: die Fette (freie Fettsäuren, Neutralfettc und die 
Fettsäuren der Seifen), Milchsäure, Chote-sterin, Lecithin, Blutfarbstoffe, Galleu- 
farbstoffe, Gallensäuren, Zucker und einen Theil der Salze, femer ev. Glycoside, 
Ghlorophjilan, Leucin, Thyrosin und Dianiine. 

Inn Rückstand nach der Destillation und der Extraction mit Alkohol und 
Aelher verbleiben event: Keratin, Klastin, Nuclein, Cellulose, Amylum, Dextrin, 
Gummi. Die 3 letzteren lassen sich durch kochendes Wasser ausziehen. 

Für die Untersuchung ai'f anorganische Stoffe ist event. eine Trennung 
1. der in Alkohol löslichen Stoffe, 2. der in verdünnter Essigsäure, 3. der in 
Salzsäure löslichen Bestandthcile von den darin unlöslichen Körpern vor der \^er- 
aschung erforderlich, wenn man eine genügende Kenntniss der wirklich vor- 
handenen aniirganisnhen Säuren und Metalle erlangen will (Hoppe-Seyler), 
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1. Kea<;tioii. 

a) Untorsuchungsmethoden. 

a) Qualitative Prüfung: Die einfachste und allgemein übliche Methode 
der Reactionsprüfung der Faeces besteht darin, dass man je einen Streifen vorher 
mit destillirtem Wasser angefeuchteten rothen und blauen Lackmuspapiers mit 
dem Kothe in Berührung bringt und auf der nicht beschmutzten Seite den event. 
Farbenwechsel beobachtet. Dabei ist zu beachten, dass man die Prüfung am 
möglichst frischen Roth vornehmen muss, weil unter Umständen schon bald nach 
der Entleerung Veränderungen eintreten, welche die Reaction sowohl nach der 
sauren wie nach der alkalischen Seite hin beeinflussen können. Ferner muss der 
Koth vor der Prüfung künstlich durchmischt werden, da sowohl die Oberfläche 
häufig anders reagirt als die tieferen Thcile, als auch bei gleichzeitigem Vor- 
handensein fester und flüssiger Bestandthcile die einzelnen Portionen verschieden 
reagiren können. Sind Producte der Darmwand (Schleim, Blut, Eiter) anwesend, 
so soll man sie vor der Prüfung entfernen. Schliesslich müssen härtere Faeces 
vorher mit ausgekochtem dcstillirten Wasser verrührt werden, weil die trockenen 
Massen ungenügend auf das Reagenspapier einwirken. 

Will man die Reaction der Faeces gegen verschiedene Indieatoren prüfen, 
so macht man am besten ein Estract der Faeces mit ausgekochtem destillirten 
Wasser, indem man die gründlich damit verriebenen Faeces filtrirt. Das Extract 
reagirte in Herameter's') Versuchen stets ebenso wie die Faeces, aus denen es 
bereitet war. Prüft man dasselbe vergleichsweise mit Cochenille, Phenolphthalein, 
Lackmus und anderen Indieatoren, so wird man häufig geringe Unterschiede 

1) Pllügor, Aroliiv 81. 1901). S. 157. 
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linden, %. U. bei noutraltT Reaktion gegen Lackmus schwach saure gejicii Phenol- 
phthalein resp. schwach alkalische gegen Cochenille. Es beruht das auf der ver- 
schiedenen Empfindlichkeit der einzelnen Indicatoren gegen gewisse flüchtige 
Stoffe (Cochenille und Methylorange sind wenig eraplindlich gegen COj; Phenol- 
phthalem reagirt träge, Curcmna dagegen sehr scharf auf NHj u, s. w.)- Genauere 
Untersuchungen über das Verhalten der Faeces gegenüber den verschiedenen In- 
dicatoren sind bisher nicht gemacht. Vorläufig empliehlt es sieh deshalb, bei 
dem Lackmus zu bleiben und zwar in der Form des aus dem reinen Farbstoff 
dargestellten Azolithminpapiers. Erwähnt sei noch, dass wir im Gegensatz zu 
Lynch^} eine ampholere Reaclion, wie im Urin, an den Faeces niemals beob- 
achtet haben. 

/*) Quantitative Prüfung {Acidimelrie, Älkalimetrie): Die Acidimetric 
der faeces wurde zuerst von Rubner^) an einem stark sauren Brodkothe aus- 
geführt, und zwar in der Weise, dass er den verdünnten Koth mit einer Baryt- 
löaung von bekanntem Gehalte neutralisirte. Spätere ünteraucher [Blauberg^), 
Boas*)] haben sich nai-h Analogie der Mageninhaltsunlersuchung der Vi,, Nor- 
mal-Nalronlauge bedient und als Indicator entweder Phenolphthalein zugesetzt 
oder auf Lackmuspapier getüpfelt. Für alkalische Faeces würde man '/k, Normal- 
Salzsäure oder -Schwefelsäure nehmen. 

Ausführung: Es werden 20 — 50 g des frischen Kothes in einem Mörser 
mit der lOfachen Menge dcstillirten Wassers gründlich durchmischt und mit 
Yie Norraal-Natronlauge (resp, Yio Normal-Salzsäure) sorgfältig titrirt, indem 
nach Zusatz von Je Vj bis Yj« ccm gut umgerührt wird. Bei durchsichtiger 
Masse kann Phenolphthalein als Indicator dienen, doch ist es besser die Tüpfel- 
mclhodc mit neutralem Lackmuspapier anzuwenden. Im crsteren Falle ist die 
Heaction mit Eintritt der dauernden Rothfärbung beendet, im letzteren Falle dann, 
wenn eine leielit blau verfärbte Zone um den übertragenen Tropfen entsteht 
{saurer Koth vorausgesetzt). 

Man berechnet die Gesammtacidität für 100 g frischen Koth. d. h. man 
inultiplicirt die Anzahl der gefundenen Cubikcentimeter ^/jo Normal-Natronlauge 
bei Anwendung von 20 g frischen Kothes mit 5, bei 50 g mit 2 u. s. w. 

b) Stoffe, welche die Reaction der Faeces bedingen. 
Die Reaction der Faeces ist auch im normalen Zustande nicht immer eine 
gleichmässige, doch kann man im Allgemeinen sagen, dass bei zweckmässiger 
Ernährung und gesunder Verdauung die Abweichungen von der neutralen Reaction 
stets nur geringe sind. Wie soeben erwähnt, zeigt manchmal das gegen Lack- 
mus neutrale Faccescxtraet bei Anwendung anderer Indicatoren kleine Ab- 
weicliongen der Reaclion, welche nach Analogie der von Matthes und Mar- 
quardsen*) für den Dünndarminhalt festgestellten Thatsachen darauf schliesscn 
lassen, dass der COa-Gehalt, vielleicht auch der Gehalt an anderen gasförmigen 
Stoffen, für die Reaction normaler Faeces von Bedeutung sind. Bei grösseren 
Abweichungen nach der alkalischen Richtung kann man sich leicht davon über- 
zeugen, dass in der Regel reichlich NHg vorhanden ist. In solchen Stühlen ist 
die faulige Zersetzung der Eiweisskorper über das gewöhnliche Maass hinausge- 




1) Citat s. S. 103 sub 4. 
3) Zeitschr. f. Biologie 15. 187U. S. 159, 
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, S. 42. 
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gegangen, liei ;ius£;es|)roi;liPii saurer Rcaclion sind stels Krtlsäiiren nacliwi'ihbar 
und zwar entweder die flüchtigen Fettsäuren (und Milchsäure) oder höhere Felt^ 
säuren. Erstores kommt bei Ueberwief;en der Kohlehydratgahrung vor; letüteres 
bei reichlichem Fettgehalt der Faeces. 

Gegenüber diesen Factoren spielen fixes Alkali rcsp. anorganische Säuron, 
überhaupt die Asche, eine nur verhältnissmässig geringe RolJe, obwohl sie in 
manchen Faeces einen nicht geringen Procentsatz sainmtlicher Bestandlheile aus- 
machen. Der überschüssige Alkaligehalt der Asche gewisser Kotharten findet ge- 
wöhnlich organische Säuren genug zur Bindung. So ist in sauren Fettstühlon 
die Menge der Seifen oft ebenso gross und selbst grösser als die der freien Fett- 
säuren. In gäbronden Stühlen finden sich ähnliche Verhältnisse- 

c) Factoren, welche die Reaction der Faeces beeinflussen. 
«) Zersetzungsvorgänge: Aus dem Vorstehenden geht schon liervor, 
dass die Zerset/ungs Vorgänge innerhalb des Darmkanales in vielen Fällen von 
entscheidendem Einfluss auf die Reaction der Faeces sind. Je nach dem IJeber- 
wiegcn der Gährung oder der Fäuiniss haben wir bald saure bald alkalische 
Reaction. Wie bekannt, isl die Art und Stärke der Zersetzungsvorgänge wieder 
abhängig von der Ernährung, in der Weise, dass bei kohlehydratreicher Nahrung 
die Gäbrurig und bei vorwiegender oder ausschliesslicher Fleischnahrung die 
Fäuiniss in den Vordergrund tritt. Bei rationellem Verhältniss beider Gruppen 
von Nahrungsmittel» halten sich auch Gährung und Fäuiniss in den Faeces die 
Waage; durch schlacken freie Nahrung werden die Zersetzungsprocesse überhaupt 
eingeschränkt. Vollständig ausgeschaltet sind sie aber eigentlich niemals, doch 
treten sie in einzelnen Stühlen, z. B. Fettstühlen, gegenüber den Nahrungsmitteln 
an Bedeutung für die Reaction zurück. Im Mekonium und im Hungerkothe sind 
wohl die Kürperausscheidungen maassgebcnd für die Reaction: beide reagiren 
schwach sauer und zwar in Folge ihres Gehaltes an freien (höheren) Fett- 
säuren. 

ß) Nahrung: Es seien zunächst einige charakteristische Kolharten er- 
wähnt: Der Säuglingskoth reagirt verschieden, je nachdem das Kind Mutter- 
milchnahrung oder Kuhmüchnahrung bekommt. Im ersteren Falle ist die Keaction 
nach der übereinstimmenden Angabe aller Autoren schwach sauer, woran theils 
höhere Fettsäuren aus dem Milchfett, theibt Milchsäure und flüchtige Fettsäuren 
betheiligt sind. ßlauberg>} fand die Gesammtacidität des Frauenmilchkothes 
während der ersten Lebonswocho = 25 Norm.-NaOH, wovon 1,875 ccra auf flüch- 
tige StolTc entfielen. Im Kuhmilchkolh ist die Reaction nach Angabe der Kinder- 
ärzte^) manchmal neutral und selbst schwach alkalisch und zwar namentlich dann, 
wenn schleimige Decoctc zur Verdünnung der Milch gebraucht werden. Blau- 
berg fand sie in der ersten- Woche schwächer sauer als im Fraoenmilehkoth, 
nämlich = 11,33 Norm.-NaOH, wovon 0,9163 ccm für flüchtige Stofle. 

Der Milchkoth Erwachsener verhält sich ähnlich dem Kuhmilchkoth der 
Kinder; er ist bei normaler Verdauung neutral bis schwach alkalisch [Rubner^)], 
doch kann auch schwach saure Reaction vorkommen [Lynch*)]. 

Auch der reine Fleischkoth reagirt wechselnd, in der Regel aber al- 
kalisch. 



1) Cital s. S. 102 sub 3 S. 57. 

2) Vergl. Escherich, .Iuhrlnifib f. Kinderheilkunde 27. 18S8: nicdert. ebenda 38. 
S. Bbi: ferner Uffelmann. Arohiv f. Kinderheilkunde U. 1881. S. 12. 

3) Citat s. S. 102 sub 2. 
4} Cnprologia. Tcsis. Buvnos Air.'S löiJO. j.. 52. 
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I mehr, je reichlicher und je weniger aufgeschlossen die KohiehydratL' ge- 
reicht werden. Koth von reiner Stärke- oder Zuciterkost reagirt beim Hunde ') 
noch neutral, Brodkoth und GeiniJsekoth stets sauer. Bei gemischter, aber an 
Amylaeeen reicher Kost fand ich") einmal die Gesammtacidität = 80 und nach 
24 stündigem Stehen im Brutschrank = 320; Rubner bestimmte den Säure- 
grad des Schwarzbrodkothes =^ 0,56 pCt. Schwefeisäureanhydrid. 

Der Fettkoth (bei übermässiger Fettzufuhr resp. mangelhafter Fettver- 
dauung) reagirt ebenfalls sauer, aber im Gegensatz zum Amylaceenkoth nicht in 
Folge von Gährungsproduclen, sondern wegen der reichlichen Anwesenheit freier 
(höherer) Fettsäuren. 

Bei zweckmässiger gemischter Kost reagiren die Fäces Erwachsener- 
nach Nothnagel^) und den meisten späteren Autoren neutral bis schwach al- 
kalisch. Sauer sollen sie nur selten sein, eigentlich nur beim Ueberwiegeu der 
Kohlehydrate. Ich^) kann mich dieser letzteren Ansicht nicht anschliessen und 
würde lieber sagen, dass bei zweckmässiger gemischter Kost und gesunder Ver- 
dauung die Reaction der Faeces neutral oder nur wenig nach der einen oder 
anderen Richtung vom Neutraleu abweichend gefunden wird. 

/) Zustand der Verdauungsorgane: Hier wäre, wenn wir von der 
Gährung und Fäulniss absehen, vornehmlich der Ausfall einzelner Verdauungs- 
secreto zu berücksichtigen. Mangel der Magensaftsecretion hat keinen Einfluss 
auf die Kothreaction. Gallemangel führt zu stark sauren Fettstuhlen, Beim 
Fehlen des Pancreassecretes linden sicih nach Müller«) viel weniger freie Fett- 
säuren in den Faeoes. Ob dadurch die lieaction beeinflusst wird, ist aber fraglich, 
da hier wogen der gleichzeitig gestörten Ei weiss verdauung leicht alkalische Fäulniss 
auftritt. Aehnlich liegen die Verhältnisse bei Erkrankungen der aufsaugenden 
Apparate und bei schweren Enteritiden. Bei leichteren Verdauungsstörungen über- 
wiegt häufig die Gährung und dann kommt es zu ausgesprochen saurer Reaction. 
Das ist besonders der Fall bei der von uns") so genannten, auf einer Insuflicienz 
der Stärkeverdauung beruhenden intestinalen Gährungsdyspepsie. 

d) Diagnostische Gesichtspunkte. 
Die diagnostische Verwerth barkeit der Faeccsreaction ist nur eine be- 
schränkte. Verhäknissmässig am grössten ist sie noch im Säuglingsalter. 
Bei Muttermilchkindern weist schon eine geringe Abweichung von der normaler 
Weise schwach sauren Reaction auf eine Verdauungsstörung hin. Bei Kuhmilch- 
kindern ist sowohl stärker alkalische wie deutlich saure Reaction krankhaft. 
Meist deutet schon der Geruch, der dann entweder mehr fäulnissariig ist oder auf 
ßuKersäure hinweist, die Art der Störung an. Auch die Farbe verändert sich, sie 
wird grün. 

Ob diese Grüoiärbung (vergl. S. 34) die Folge grösserer Sriurebildung im Darme ist, i 
iii.in früher allgimeio annaJim, oder ob sie, wie Pfeiffer*) zu beweisen versucht hat, umgeki 
iliirch einen stiirkerea Alkaligehalt in den ohercD Damiabsehnittcn her\'orgenifen nird, ist n 




1) Müller, Zeitscbr. f. Biologie 20. 188i. S. 327. 

2) Schmidt, Nicht veröffentlichte UntersuchuDgen. 

3) Beiträge 2ur Physiologie und Patholt^e des Donnes. Berlin 1884. S. T!l. 

4) Zcitsehr. f. klin.' Mediein 12. 1887. S. 101. 

bj Sclimidt IL Strasburger, Deutsehes Arch, f. Vfiri. Mediein RÜ, l'JOl. .S. 570. 
CJ .lahrbiiHi f. Kiiidcrbdlkiiri'ii' 38, 1888. 8. 1G4. 



nicht etitsrliiiülen. Ileuliiu'r') liat sk'h in .jüugsliT Zeit mit ^itm GHindrn (ccffoii iIIl' 
l'ffiiffcr'äcliL- Erkläruiig ausgcsprot'hi'n. 

Stärker saure ReacLion ^ollne BuUersäuregonich und ohne GrSti Färbung) 
findet sich bei höherem Fettgehalt der äauglJngsfaeces (ßiedcrts Fcttdiarrhoe), 
luit Buttersäuregerueli und Grünfärbung Kunächst bei der einfachen Dyspepsie, 
weiter aber auch im Beginne der meisten schwereren Erkrankungen. Auf der 
Höhe der letzteren — es gehören dahin: die verschiedunen Formen von Ente- 
ritis, Darratu bereu lose, Tabes mesaraica, Typhus, Dysenterie, Cholera — ist die 
Keaction fast constant alkalisch und der Geruch ammoniukaHsch oder stinkend. 

Bei Erwachsenen darf man den Spielraum der Rcaction unter normalen 
Verhältnissen etwas weiter abstecken als bei Säuglingen. Vor allem hat man 
de» Einfluss der Nahrung zu berücksichtigen. Bei zweckmässiger gemischter 
Kost sind aber auch hier ausgesprochen saure sowohl wie alkalische llcaction 
krankhaft und zwar gellen für die Ursachen derselben im Wesentlichen dieselben 
Regeln wie bei Kindern. Unter gleichzeitiger Berücksichtigung des Geruches und 
der Farbe (Fettgehalt!) resp. der Consistenz (schaumig!) kann man in manchen 
Fallen schon aus der Reaction, zumal wenn dieselbe conslant nach einer Rich- 
tung abweicht, diagnostische Gesichtspunkte gewinnen (z. B. Gähningsdyspepsie, 
abnormer Fettgehalt etc.), fioch sind Abweichungen von der Regel nicht selten. 
So hat Nothnagel^) in den meist alkalisch rcagirenden Stühlen Typhuskranker 
gelegentlich neutrale und selbst saure Heaclion gefunden und warnt deshalb mit 
Recht vor der diagnostischen Verwerthung des einzelnen Untersuch ungsresultates. 

3. Speciäsches Gewicht. 

a) Methode: Bei dünnllüssigcn Faeces von gicichmässiger Consistenz kann 
man das specilische Gewicht ev. mittels des Aräometers bestimmen. Genauer 
ist die Wägung im Pyknometer. Breiige und feste Faeces muss man, um ihr 
specitisch&s Gewicht zu bestimmen, vorher in einem bekannten Verhältniss mit 
Wasser (bis zur flüssigen Consistenz) verdünnen, wobei darauf zu achten ist, dass 
alte in dem Kothe enthaltenen Gasblasen entfernt werden. Die Faeces müssen 
ferner eine gleicbraässige Consistenz haben, resp. vorher gründlich durchmischt 
werden, und frei von makroskopisch erkennbaren Bestandtheilen sein. Man 
nimmt doshalb am hesten nur Stuhlgänge von schlacken frei er Nahrung (Probe- 
diät s. S. 4). 

Ausführung: Von den frischen und gleichmässig verrührten Faeces werden 
10 g abgewogen und mit 20 ccm dest. Wa.ssei-8 unter Vermeidung von Verlusten 
im Mörser fein verrieben, sodann Kur Entfernung der nv. noch vorhandenen Luft- 
blasen eine Zeit lang stehen gelassen. Nachdem man die Masse auf eine Tem- 
peratur von 15° C. gebracht hat, wird sie unter sorgfältigem Umrühren in das 
Pyknometer gefüllt und gewogen. 

Die Berechnung des specifischen Gewichtes (^ d) geschieht nach folgender 
Formel: 

, 3c— 2 b— a 



wobei a = dem Gewichte des leeren trocknen Pyknometers, " 

b = dem Gewichte des mit dest. Wasser von 15" C. gefüllten Pyknometers 
und c = dem Gewichte des mit Faecesmischung gefüllten Pyknometers ist. 




b) Ergebnisse: Icli') habe nach dieser Methi.ide das specllische Gewii-ht 
von mit der Probediät gewonneiio» SLuhlgiingcn uiiUT Anzahl Gesunder und 
Kranker untersucht und dabei folgende Resultate gewonnen: 
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Es et^cbt sieh aus dieser Ucbersidit zunächst, dass der Wassergehalt der 
Faeees von erheblichem Einfluss auf das specifisclio Gewicht ist: bei hohem 
Wassergohalt finden wir im Allgemeinen niedrige Werthe (7, 8, 12, 13), bei nie- 
drigem hohe (1, 2). Bei sehr sürker Transsudation von Flüssigkeit in den Darm 
nähert sich das specifisclie Gewicht dem des Wassers- So fand Monti^) bei 
Cholerastühlcn von Kindern Werthe von 1001 — 1006; C. Schmidt») bei Cholera 
Erwachsener 1007—1008 und nach starken Abriihrmitteln 1012, Der Wasser- 
gehalt ist aber nicht der einzige in Betracht kommende Factor. Ihm entgegen- 
gesetzt wirkt der Fettgehalt der Faeees, u. z. unter Umständen sehr mächtig: 
eine Zunahme des Fettgehaltes um ca. 30 pCt. vormag bei annähernd gleichem 
Wassergehalt das spccifische Gewicht um mehr als 100 Tausendstel herabzu- 
drücken (vergl. 1, 2 und 9, 10). Das ist aber nur bei niedrigem Wassergehalt 
der Fall; hei hohem (11) ist der Einfluss des Fettes viel geringer. Im Allgemeiner 
kann man sagen, dass das gegenseitige Verhältniss von Wassergehalt nnd Fett- 
gehalt zu einander und zu den übrigen Faccesbestan dt heilen das specifisclie Ge- 
wicht beherrscht. 

c) Diagnostische Gesichtspunkte: Wenn man frische Faeees in Wasser 
bringt, so schwimmen sie entweder oder sinken unter. Dieses verschiedene Ver- 
halten bei der „Schwimmprobe" darf nicht ohne Weiteres in Beziehung zu dem 
spccifischen Gewicht gebracht werden; es ist in viel liöherem Grade von dem 
Gasgebalt der Faeees abhängig als von der sonstigen Zusammensetzung. Es 
schwimmen dcalialb nicht blos Fettstühle vom specifischen Gewicht unter 1000, 



1) Suhniidt, Nioht voröffeot lichte Untersudmngcn. 

2) In Gorliardfs lUndbuch der Kindcrkiruikhpittn. Bd. II. 
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sondern häufig auch Stuhle von Gahrangsdyspepsic und selbst normale Stühle 
mit hnhera spccilischen Gewicht. Dingnostische Anhattspunkle la.ssen üich alsn 
aus dem Verhalten hei der Schwimmprobe nicht ohne Wciterrs ableiten. 

Auch die hier mitgutheilten Pyknomcterhestimrauiigen haben zunächst nur 
theoretisches Interesse. Eine practische Vcrwerthung verbietet schon die Umständ- 
lichkeit der Methode. 

3. Trockensubstanz. 

a) Meth'''de. 

Zur Bestimmung der Trockensubstanz wird der Koth zuiiächsi lufttrocken 
gemacht. Das geschieht durch Eindampfen des gesammten Quautums oder einer 
abgewogenen Probe des frischen Kothes auf dem Wasserbade. Erhitzen über der 
freien Flamme ist unerlaubt, weü dabei zu viele Zersetzungen und Verluste durch 
Hüchtige Stoffe stattfinden. Auch das Eindampfen auf dem Wasserbade ist nicht 
frei von diesen Fehlerquellen, zumal es bei grösseren Mengen oft lange Zeit er- 
fordert und ungleich massig geschieht (Bildung einer harten Kruste auf der Ober- 
fläche). Poda') hut deshalb vorgeschlagen, durch wiederholten Zusatz kleiner 
Mengen Alkohol den Siedepunkt der abdampfeiiden Masse zu erniedrigen und so 
den Proecss abzukürzen. Es verdunstet dabei das Wasser gleichzeitig mit dem 
Alkohol und die Trocknung geschieht in der That wesentlich schneller. Um für 
spätere N-Bestimmungen keinen Verlust durch Verflüchtigung von NHj zu erleiden 
(Caraercr'), ist es Üblich, nicht saure Faeces vor dem Eindampfen mit einer 
geringen Menge verdünnter Schwefelsäure anzurühren. Bei sehr fettreichen Stühlen 
thut man gut, die Eindampfung des Kothes von vorne herein au( einer gewogenen 
Menge ausgeglühten Sandes vorzunehmen; dadurch wird der für die spätere Pul- 
verung sehr lästigen Klumpenbildung vorgebeugt. 

Der lufttrockene Koth enthält immer noch mehrere Procent Wasser. Um 
völlig wasserfrei zu werden, muss er jetzt noch bei höherer Temperatur bis 
zur Gewichlsconslanz erhitzt werden. Dazu ist eine vorausgehende fsorgfällige 
Pulverung unentbehrlich. Dieselbe gelingt bei fettreichen Stühlen häufig nur 
mangelhaft, zumal wenn das Eindampfen über Sand versäumt war. Man kann 
in solchen Fällen den luftrockenen Koth noch nachträglich mit, einer gewogenen 
{etwa der 10 fachen) Menge geglühten Sandes vorreiben, doch führt auch dieses 
Verfahren nicht immer zum Ziele. 

Die Trocknung geschieht am einfachsten im Lufttrocken schrank bei 105". 
Fettreiche Stühle darf man indess einer so hohen Temperatur nicht aussetzen, 
weil dabei das Fett schmilzt und sieh oberhalb der noch feuchten Masse als 
Decke ansammcll (Blauberg^)). Man begnügt sich unter diesen Umständen 
lieber mit den etwas niedrigeren Temperaturen des Wassertrockenschrankes 
(98—990) und s^tzt. dafür das Verfahren längere Zeit (30—40 Stunden) fort. 
Eventuell kann man einen Vacuumtrockcnapparat benutzen. Bei genügend feiner 
Pulvcrisirung führt auch ein länger dauernder Aufenthalt der -sorgfältig ausgebrei- 
teten Masse im Exsiccator zum Ziele. 

Ausführung: Ein kleines Quantum des lufttrockenen Kothes wird in einem 
Uhrschälchen abgewogen und in den Trockenschrank gestellt. Zunächst wird alle 
3 Stunden gewogen, wobei das Uhrschälchen bis zum Erkalten im Exsiccator 
gehalten und dann geschlossen wird. Ist Gewiehtsconstanz eingetreten, so wird 



1) ZciUi'lir. f. plij-siologiache Chemie. 35. 181)8. S. 353. 
3) Zeiiscbr. f. Bioli>gic. 20. 1884. S. 355. 
3) Cilat P. .S. 1IJ2 siib 3. 



tler Wasserverlust der gewogen™ Probe berociinet und aus dieser der Procent- 
Wassergehalt des lufttrockenen Kothes. Derselbe -f- dem Proceotwasserverlusl 
beim Eindampfen ergiebt den Gesantiintwassergehalt der frischen Faeces. 

b) Trockensubstanz des Kollies unter normalen Verhältnissen. 
Der durcbschnittliche Wassergehalt frischer Faeces schwankt unter normalen 
Verhältnissen zwischen 65 und 85 pCt. Im Mittel beträgt er 75 pGt. Er richtet 
sich in erster Linie nach der Art der Nahrung, u. z. ist er bei reiner oder vor- 
wiegender Fleischkost verhältnissmässig am niedrigsten, bei rein pflanKlicIier Kost 
am hiJchsten. Folgende Durchschnittszahlen lassen sich aus den in der l^ilteratur 
zerstreuten Daten für die verschiedenen Knstarten ableiten: 
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Der auffällig hohe Wassergehalt des Kothus bei vcgütabiJischor Nahrung 
erklärt sich nach Rubner') hauptsächlich aus der Säuerung und der dadurch 
bedingten vermiDderten Resorption des Darminhaltes. Für den hohen Trocken- 
gehalt des Fleischkothes und des MtJchkotbes beim Erwachsenen rouss dagegen 
die lange Aufenthaltsdauer verantwortlich gemacht werden. Hoher Trockengehalt 
der Faeces kann Temer in Folge von starken Wasserverlusten aus anderen 
Organen (z. B. starkes Schwitzen) hervorgerufen werden, nicht aber umgekehrt 
hoher Wassergehalt durch Aufnahme von viel Flüssigkeit, 

c) Trockensubstanz des Kothes unter pathologischen 
Verhältnissen. 

Ein crhöbtcr Trockengehalt des Eotbes findet sich bei manchen, aber keines- 
wegs bei allen Zuständen von sogenannter „Verstopfung". Die Faeces werden 
dabei hart und krümelig, und ihr Wassergehalt kann bis auf 60 pCt. sinken. 
Ilauliger ist ein vermehrter AVassergehalt, nämlich bei den verschiedenen Formen 
von „Diarrhoe", welche die meisten Darmkrankheiten begleiten. Das Extrem 
bieten wohl die fast rein wässerigen Cholerastühle, in denen C. Schmidt-) 
Werthe von 1,2^1,5 pCt. Trockensubstan?, festgestellt hat. Zwischen dieser 
Grenze und dem Normalen kommen alle Uebergänge vor. Kleinere Abweichungen 
von den Mittelwerthen Gesunder kann man nur dann als krankhaft bezeichnen, 
wenn der Einfluss wechselnder Nahrung ausgeschaltet ist. So fanden wir bei 
gleich massigem Gebrauch der Probediät (s. S. 4) durchschnittlich: bei Gesunden 
24,25 pCt.; bei Gahrungsdyspepsie 19,5 pCt.; bei Gallemangel 21,9 pCt. und bei 
Resorptionsstiirungen 13,3 pCt. Trockensubstanz der Faeces. 

üeber die Ursachen des veränderten Wassergehaltes der Faeces bei Darm- 
störungen gehen die Ansichten zum Tlieil weit auseinander. Bei vermindertem 
Wassergehalt liegen die Verhältnisse am einfachsten; hier ist wohl immer 
Stagnation der Kothmassen im Dickdarm, d. h. verminderte Peristaltik, die 
nächste Ursache. Dieselbe kann ihrerseits allerdings wieder auf verschiedene 
Weise entstanden sein, z. B. durch ungenügenden Reiz des Danninhaltes auf die 
Schleimhaut (Hunger, Bettruhe, Milchdiät), durch functionelle oder organische 
Lähmung der Darinmuskulatur, durch Schwnnd der Muscularis u. s. w. Vielleicht 
kann in einzelnen Fällen auch eine gesteigerte Wasserresorption in Folge einer 
anregenden Wirkung der Ingesta auf die ScbieimhautepitheÜen die primäre Ur- 
sache der Eindickung abgeben. Hoppc-Seyier') vermuthet einen derartigen 
Zusammenhang für die anfängliche Verstopfung beim Gebrauch gewisser Brunnen- 
kuren („Einnahme massiger Mengen verdünnter Salzlösungen: NaCl, NaaSOj, Hg- 
SO, u. s. w.") 

Bei vermehrtem Wassergehalt sind 2 Hauptursachen möglich: ver- 
minderte Resorption oder vermehrte Ausscheidung von Flüssigkeit, 

Verminderte Resorption kann hervorgerufen werden durch gesteigerte 
Peristaltik und durch ungenügende Thätigkeit der wasserre.sorbiren(len Apparate, 
d. h. der Epithelzellen. Jeder abnorme Darminhalt regt die Peristaltik an und 
das geschieht um so leichter, Je reizbarer die Schleimhaut ist (bei Entzündungs- 
zuständon); aber auch durch nervöse (centrale) Einflüsse ist eine Reizung denkbar 
(nervöse Diarrhoen). Eine ungenügende Thätigkeit der Epilhelien kann in Stö- 
rungen des allgemeinen Stoffwechsels oder der Emäbrung ihren Grund haben, sie 
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kann duruh toxische oder aiiderf! Soliädiguiigt'ii seitens des Damiiiiiialls hervor- 
gerufen worden, sie könnte event. auch nur als eine relative aufgcfasst werden, 
nümlich wenn Salne mit erhöhtem Wasserhin dungsvermcigen im Chyraus vor- 
handen sind. Letzterer Modus wird bekanntlich für die Diarrhoceu nach Gebrauch 
grösserer Mengen der üben genannten Satze („MjÜeisaUe") vüd einigen Autoren 
angenommen, ist aber noch keineswegs sicher erwiesen. 

Vermehrte Ausscheidung von Flüssigkeit kann bei allen Entzünduiigs- 
processen der Darraschicimhaut vorkommen. Schon eine reichliche Schieimab- 
sonderung aus dem Dickdai'in macht einen erhöhten Wassergehalt dos Stuhles. 
Bei Erkrankungen des Dünndarmes sind KntzQndungsproduete der Darmschleim- 
haut in den Faeces häufig nicht mehr nachweisbar, wir haben nur wässrige Aus- 
scheidungen, von denen es sehr schwer zu sagen ist, ob sie vorwiegend auf Ex- 
sudation oder Transöudation beruhen. Auch verminderte Resorption von Fliissig- 
kcii und selbst vermehrte Secretion von Suceus entericus ist denkbar. Beispiele 
(hifiir bii.'i('n die verschiedenen Katarrhe, die Diarrhoen bei Typhus und anderen 
n;iniii:i's(.'liwiireu etc. Für die wässrigcn Cholerastähle glaubte C. Schmidt') 
;i.iis seinen Untersuchungen schliessen zn können, dass sie hauptsächlich aus Blut- 
transsudaten bestehen. Schmidt stellt dabei die Cholerastiihlc in Parallele zu 
den Durchfällen nach Eingabe gewisser Laxantien (z. B. Seniia), die er ebenfalls auf 
Transsudate zurückführt. Demgegenüber hat Radziejewski*) den Nachweis zu 
führen versucht, dass die Ursache der Diarrlioeen nach Abführmitteln, und zwar 
nach den verschiedensten Substanzen, in einer verminderten Wasserresorption in 
Folge gesteigerter Peristaltik gesucht werden müsse. 

Ob indes eine dieser Auffassungen allein für alle und selbst nur für die 
Mehrzahl der Abführmittel zutrifft, muss fraglich erscheinen, da wir für viele 
Laxantien schon aus dem Schleimgehalt der Faeces nachweisen, können, dass 
sie zu einer Reizung der Epithelien resp. zu leichter Entzündung der Schleim- 
haut führen. Hoppe- Sc vier*) nimmt deshalb mit Recht einen mehr ver- 
millelnden Standpunkt ein, indem er für viele hierher gehörige Zustände Transsu- 
dation (resp. Essudation) und Resorptionsstörung zusammenwirken lasst, Kino 
Schädigung der Darmepilhelien kann Beides nach sich ziehen, und in Wirklich- 
keit lässt sich eine scharfe Trennung hier gar nicht durchfuhren. Flussiger 
Darminhalt, welcher der Resorption entgangen ist, kann in seiner chemischen 
Zusammensetzung einem liluttranssudate so ähneln, dass auch die Analyse der 
Faeces zu keinem verwerthbaren Resultate führt. 



d) Diagnostische tJesichtspunkle. 

„Durchfall" und „Verstapfung" spielen in der Diagnose der üarra- 
krarikheiten eine sehr grosse, man darf wohl sagen üu grosse Rolle. Es sind 
Laienausdrücke, die ebenso wie „Husten", „Krämpfe" etc. sehr verschiedenartige 
Bedeutung haben, und die man im Interesse einer wissenschaftlichen Vertiefung 
der Diagnostik am besten ganz fallen liesso. Jedenfalls ist e.s sehr verkehrt, 
Durchfall und Verstopfung ohne Weiteres gleich vermehrtem resp. vermindertem 
Wassergehalt der Faeces zu setzen. Es gicbt Zustande von Verstopfung, die 
nur durch spastische Zustände des Colons hervorgerufen werden und bei denen 
der Koth ausser einer cigenthümlichen Form ganz normale Beschaffenheit zeigt 




1) Citat K. 5, lOß sub 3. 

2) Archiv f. Anivtomic und Phvsiologio. 1S70. .?. 37. 

3) CiUl s, S. loa »üb 8. S. 35i>. 
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(tiMcini^ri)]; andererseits L'ezdcliiif.'t man auch dio einfache Absimdening von 
Eutzündungsprodijctcn aus dem Rectum ohne gleichzeitige Entleerung von Dann- 
eoiitentis als „DurchfaU". 

Genauer delinirt, setzt sich der Begriff duis Durchlallcs aus 2 Momenten 
zusammen, aus der Häufigkeit der Entleerung und der dünnen BeschafTeuheit des 
Eothes. Erstere setzt nach Nothnagel^) noth wendig eine regere Peristaltik 
voraus, letztere aber nicht. Die dünnere Boacliaffenheit braucht — sofern es 
sich nicht um flüssige, sondern nur um breiige Consistenz handeil — nicht notli- 
wendig auf einer primären Vermehrung des Wassergehaltes zu beruhen, sie kann 
auch durch Fett, junge Pflanzenzellcn, Schleim etc. bewirkt werden (s. S. 17}. 
Man sieht daraus, dass es nothwendi^ ist, in jedem einzelnen Falle von „Durch- 
fall" sich sorgfältig nach den begleitenden Umständen zu erkundigen und die 
Faeees selbst einer genaueren Untersuchung zu unterziehen. 

Hat man dünnflüssige Facces, an deien stark vermehrtem Wassergehalt 
nicht zu zweifeln ist, vor sich, so ist weiter zu entscheiden, ob derselbe wahr- 
scheinlich durch Exsiidation entstanden ist resp. durch Transsud ation, oder ob 
eine Störung der Resorption vorliegt. Eine Exsudation darf man dann ajmehmen, 
wenn gleichzeitig andere Entzündungsprodukte der Schleimhaut: Schleim, Eiter, 
Blut anwesend sind, aber auch ohne dass dieselben auffindbar sind, könnte immer 
noch ein Exsudat vorliegen (weil die aus höheren Abschnitten stammenden 
anderen Producto während der Passage leicht zerstört werden); näher liegt es 
aber in solchen Fällen, an Transsudation oder Resorptionsstöruiig zu denken. 
Zwischen letzteren beiden Möglichkeiten allein aus der Faeeesanalyse zu ent- 
scheiden, ist, wie bereits oben erörtert wurde, sehr schwer; man wird sich be- 
gnügen müssen, unter Zuhilfenahme • der begleitenden Symptome die grössere 
Wahrscheinlichkeit der einen oder anderen zu betonen, wobei man folgende Ge- 
sichtspunkte zu berücksichtigen hat: 

1. Erscheinen in den diinntlüssigen Faeees reichlich abgestossene Epillielien 
oder ganze Flocken von Epithelüberzug, wie bei der Cholera, .so wird man es vcr- 
muthlich mit einer Transsudalion durch dio deckenlose Schleimhaut zu thuu Laben. 

2. Reichliche Anwesenheit unverdauter Nahrungsreste (Fett, Muskelfasern) 
im Stuhle spricht für Resorptionsstörung (Darmamyloid, Tabes mesaraica), zumal 
wenn dabei Entzündungsproducte und Koliken fehlen. Bei Diarrhoeen aus anderer 
Ursache braucht die Ausnutzung der Nahrungsmittel nicht zu leiden [Stadcl- 
mann*), v. Hösslin*). 

3. Koliken sprechen beim Fehlen anderer Zeichen für vermehrte Peri- 
staltik. Im gleichen Sinne ist event. eine ausgesprochene Abhängigkeit des 
Durchfalles von psychischen Momenten zu verwerthen. 



Wenden wir uns nun zu dem Verhalten des Stuhlganges bei den einzelnen 
Krankheiten und sehen dabei von den tiefereu Ursachen der Diarrhoe und Ver- 
stopfung ab, so begegnen wir vielfach einem weehselvollen Verhallen selbst bei 
einer und derselben Krankheit. Klinisch genauer analysirt sind von Nothnagel*) 
besonders die Stuhlgangsverhältnibse beim chronischen Darmkatarrh und bei den 
Darmgeschwüren. 



1) BerliüLT Vlin. Woche nsflw. I8'J8. No. 'J, ii. i. 
3) Citat s. S. 104 sub 3. S. 233. 

3) Der Kinfluss der .Mkalirn auf den Stuffwtchsrl 'l.'s Mfnsehi-n. Stuttgart 18*1. 

4) Virchow's Areliiv. Si>. 1883. 

51 L'ital s. S. 104 sul> 3. ?. Ul u. ä35. 



Wa.s den Katarrh Iwtrifft, und zwar lion clironiüclicii ang. idiopatliischen 
Katarrh, so fasst er die Ergebnisse seiner Üutorsuclitmgen in fülgetido Sätze zu- 



„1. bei ausschliesslicher Beiheiligung desUickdiirmes — nieist als physio- 
logische Hegel Stuhlträgheit; nur selten eine tägliche Entleerung; 

2. bei ausschliesslicher Betheiligung des Dünndarmes — ebenfalls Stulil- 
(rägheit; 

3. bei Betheiligung des Dünn- und Dickdarmes zugleich kann anhaltender 
Durchfall bestehen; 

4. beim Diekdarmkatarrh kann die Stuhlträgheit von Diarrhoe unterbrochen 
werden, und zwar entweder in ganz regelmässig wiederkehrenden mehrtägigen 
i^ wischen räumen oder in ganz uu regelmässigen Pausen."' 

Dem wäre hinzuzufügen, dass beim acuten Diekdarmkatarrh stets nur 
Durchfall, niemals Verstopfung vorkommt, ebenso beim acuten Katarrh dos Dünn- 
und Dickdarmes. Beim isolirten acuten Dünndarmkatarrh könnte normales Ver- 
halten bestehen, doch sind solche Zustände sehr selten. 

Die Regeln, welche Nothnagel für die Darmgeschwüre aufstellt, lauten: 
„1, Durchfälle können als Folge von Darmgeschwüren bestehen, ohne 
übrigens, wie das selbstverständlich ist, ein charakteristisches Symptom derselben 
zu bilden. 

2. Sehr häutig werden aber Durchfälle durchaus vermisst. 

3. Für die Erklärung diese-s Fehlens der diarrhoischen Entleerungen bei 
Darmulcerationen kommt ein etwaiger gleichzeitiger Katarrh, kommt ferner die 
Natur und die Schnelligkeit der Entwicklung der Geschwüre gar nicht, und die 
Zahl derselben, wenn sie nicht übermässig wird, ebensowenig in Betracht. 

4. Entscheidend für das Auftreten oder Fehlen der Diarrhoe ist wesentlich 
der Sitz der Ulcerationen und sehr wahrscheinlich noch der Umstand, ob selbst 
hei entsprechendem Sitze überhaupt noch seasible Nerven im Goschwürsgrunde 
sich finden bezw. ob dieselben für den durch den gewöhnlichen Darminhalt ge- 
bildeten Reiz noch erregbar sind." 

Hin.sicbtlich des hier erwähnten Sitzes der Geschwüre sagt Nothnagel 
weiter, dass Dünndarragp.schwürc an sich keinen Durchfall zu machen brauchen; 
notbwendig ist das auch bei üeschwürcii im Cnecum und Colon ascendens nicht, 
wohl aber lösen Ulcerationen im Rectum und unteren Colon ^fasl immer" ver- 
mehrte Darmentleerungen aus. 

Von anderen Darmkrankheiten seien noch folgende erwähnt: 

Bei Stauiingszuständen des Darmes (chronische venöse Bjperäniic) 
besteht, wenn nicht gleichzeitig katarrhalische Erscheinungen da sind, in der 
Regel Stuhllrügheit. Nach Nothnagel ist dieselbe als eine l^olge veränderter 
Nenenibätigkeit anzusehen. Acute venöse Stauung macht umgekehrt Durchfälle, 

Resorptionsstörungen durch Erkrankungen der aufsaugenden Apparate 
(Amyloid, Verkäsung der mesenterialen Lymphdrüsen u. A.) führen constant zu 
Durchfällen, 

Nervöse Erkrankungen des Darmes können sowohl Verstoplung wie 
Durchfälle bewirken. Fleiner-) unterscheidet eine atonisclie und eine spastische 
Form der sog. habituellen (Obstipation. Beide sind aber sehr häufig mit katarr- 
halischen Zuständen der Schleimhaut coraplicirt. Ein Beispiel rein nervöser 
Diarrhoe ist die Angstdiarrhne. Auch bei chronischen Katarrhen und den Ge- 
schwüren wird die Peristaltik, wie soeben erörtert, oft erheblich durch nervöse 
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Momente beeiiiflusst. In diese Rutirik gehört weiterhin die coiuplete acute Darm- 
lähraung (nach Laparotomien). Leider sind wir über die näheren Bedingungen 
und die Angriffspunkte aller dieser nervösen Einflüsse noch sehr mangelhaft 
unterrichtet. 

Bei Darmstenosen endlich lassen sich bestimmte Regeln für die Art der 
Verstopfung nicht aufstellen. Das gilt namentlich auch für die Form der Faeces. 
Näheres hierüber s. S. 20. Selbst bei conapletem Verschluss können aus den 
tiefer gelegenen DarmabscJinitten noch Faaces entleert werden. 



111. Gesammt-Stiekstoff. 



1. Hetbode. 

Wälirend in seinen grundlegenden Ausnützungsversuchen Kubner »ich der 
Methode von Will-Varrentrap bediente, die auch von einigen spateren Autoren 
gelegentlich noch in Anwendung gezogen wurde, bestimmt man jetzt allgemein 
den Gesammt-Stickstoffgehalt der Faeces nach dem bequemeren Verfahren von 
Kjcldahi. Dasselbe beruht auf dem Frincip, sämrotJichen N durch Kochen mit 
concentrirter Schwefelsäure in schwefelsaures Ammoniak überzuführen, aus dem 
letzteren nach Uebersattigung mit Lauge das Ammoniak durch Destillation auszu- 
treiben und in titrirter Normalsehwefelsäurelösung aufzufangen. Es wird dabei 
neben dem organischen Stickstoff auch der event. präformirt als Ammoniak vor- 
handene Stickstoff bestimmt, nicht aber der N der Nitrate, da die durch 
Schwefelsäure frei gewordene Salpetersäure beim Kochen entweicht'). Salpeter- 
saure Salze kommen aber in den Faeces, soweit bekannt, nicht oder doch nur 
in so geringer Menge vor, dass dieser Punkt practisch bedeutungslos ist. Von 
den zahlreichen Modificationen des Kijeldahl'schen Verfahrens haben sich der 
Zusatz von Mefalloxyden aur Beförderung der Zerstörung der organischen Sub- 
stanz nach Wilfarth und die von Argutiusky für den Harn angegebenen Ver- 
besserungen auch liir die Kothanalyse bewährt. 

Ausführung: Es werden von dem frischen resp. dem unter Zusatz von 
verdünnter Schwefelsäure^) getrockneten und gepulverten Kothe 2 Proben von 
je 2 - 4 g (bei frischem) resp. 0,5 — 1 g (bei trockenem) abgewogen und in einem 
sogenannten Kjeldahl-Kölbchen (langhalsiger Kochkolbcn aus hartem Glase, mit je 
20 ccm Schwefels äuregemisch und 1 Tropfen (c. 1 g) metallischem Quecksilber 
versetzt. 

Dm S(;hvrefclsrmri!geiiiiso)i beslelil onWoder aust 3 Theilcn reiner coueentrirter uud 1 Tb. 
rauohender SfJiwcfelsSnre oder aus 800 tvin reiner, 200 ccm rauchender Scbwefelsäure und 100 g 
Phospliorsäureanhydrit. Es muss au( Freisein von Stickstoff geprüft werden. Das Quecksilber 
kann diircli Auswaschen vun etwa vorhandener Salpetersäure befreit werden und wird aui ein- 
fachsten aus einer CapiMarpipette (c. 0,1 (lein) abgemessen. 

Die Kölbchen setzt man zunächst, gut zugestöpselt, für 12 — 24 Stunden 
bei Seite, nachdem man cvenl. vorher angewärmt und gut umgeschüttelt hat. Es 

l) Man kann übriguis auch dt-n N etwa vorhandener Nitrate initbestimiaen. wenn man 
nahen der Schwefelsäure etwas Beonoesäuri' liinzosctist. 

2} Um das cveot. Entweichen kleiner Mengen Auiuioniak *u verliülen (\'ergl. Cilttt 
S. 10" sub 3). 
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wird dadurch das slaiki; Sehüumeii beim spütcren Kochi'n vcrhiudert. Zum 
Kochen selbst wird der Kolben rail schräg geneigtem Ualüe auf ein Sandbad ge- 
stellt und unter dem Abzöge erst mit kleiner, dann mit voller Flamme 3 bis 
4 Stunden erhitzt, bis die Lösung wasserhell geworden ist. Man lässt dann er- 
kalten. 

naboa SLcIi sohwärzliehe RücksläDd^ im Kotheolials angesetzt, so spült man ne vor ä«m 
vollständigen Erkalten durch vorsithtiges Umschwenken der Schwefelsäure in den Kolben lurüuk 
und kocht nochmals. 

Das kalt gewordene Kölbchen hält man in einem Gcfäss mit kaltem Wasser 
und giesst langsam unter Umschwenken ca. 50 com destiüirtes Wasser hinzu, 
schüttet die dadurch heiss gewordene Flüssigkeit in den (ca. 1 Liter fassonden) 
Destillationskolben und spült zweimal rail Wasser nach, wobei das event, aus- 
geschiedene Queeksilbersulfat in Lösung geht. Der jetzt ca. 200 ccm betragende 
Eolbeninhalt wird unter der Wasserleitung gut gekühlt, mit Natronlauge bis 2ur 
stark alkalisehen Reaction, ferner mit 40 ccm Schwefelkaliumiösuiig (40 g auf 
1 Liter, nach mehrtägigem Stehen zu filtriren) und etwas Talk oder Zinkfeile ver- 
setzt, geschlossen, gut umgeschüttelt und sofort destillirt. 

Die Menge der mr Alkalisirung nolhwcndigen Natronlauge muss vorher du für allemal 
bekannt sein. Sie beträgt ea, 9Ü— 100 ccm einer Lösung von 500 g NaOH in 1 L. Wasser. Man 
.schüttet nicht gleich da» gajize Quantum Lauge hinzu, sondeni erst ca. die Hälfte, dann die 
40 ccm Solivereikaliumlösung und de» Talk, und erst uomittelhav vor dem Verschli essen den 
Rest der Lauge. Die Scbwefelkaliumlosung hat den Zweck, das vorhandene Queeksllbcramid xu 
zerlegen und das IJuecksilher au (nllcn. Der Zu.sat» von Talk oder Hiukfeile verhütet d.is Stosscn 
der Flüssigkeit. Blaubcrg') empfiehlt statt dessen geraspeltes faraffln, welchcü ximiU')i->t n.nr 
der Obctilüehe eine sehüticnde Decke bildet und so cvcnt. das vorzeitige Entweichen von Nllj 

Das Abdestilliren des Ammoniaks geschieht in eine mit 40 — 50 ccm 
7s Normalsehwefelsäure beschickte Vorlage. 

Man kann auch ohne Kühler deslülircn, dagegen ist es wiolitig, dass dos Dcatillirrohr 
einen Kugclonsatz hal, licr das Uebcrapritzen von Natronlauge verhindert. Weiter cmpHchU es 
sieb, ila^ in die Vorlage eintauchende abstcigcntlc (ilasrohr ebenfalls mit einer kugeligen Auf* 
treibung m versehen, um ein rasches Zurüeksaugen der vorgelegten ScbwefelsÜuro in den Destil- 
lirkolben zu verhüten, 

Die Destillation ist etwa 20 Minuten nach Beginn des Kochens vollendet 
(spätestens wenn die Flüssigkeit stark zu stossen beginnt). Man lüftet dann den 
Kork des Destillationskolbens, löscht die Flamme aus, spült das absteigende 
Destillirrohr mit dcstillirtem Wasser in die Vorlage aus und titrirt die letztere 
mit '/s Normal- Natronlauge unter Anwendung von Cochenille als Indicator. 

Die Berechnung geschieht so, dass man die Anzahl der mit NB3 gesättigten 
ccm V5- Normal-Schwefelsäure (die Zahl der vorgelegten ccm Säure minus der 
Zahl der zum Titriren gebrauchten Lauge) mit 2,8 multiplicirt. Man erhält dann 
die Menge der in der angewandten Kolhmenge enthaltenen mg N, aus der man 
weiter den Proeentgehalt des Kothes berechnet, indem man das Mittet aus 2 gut 
übereinstimmenden Proben zu Grunde legt. 

1 ccm V6'fä"''mal-Natron lauge enthält '% mg NaOH und cnlaprieht i^/g mg NH3 oder 
"/j = 2,8 mg N. 

2. N-Gebalt der Faec«s unt«r normalen Verhältnissen. 

a) Herkunlt des N. 
Der N-Gehalt der Faei'cs rührt von verschiedenen physiologisch sehr un- 




I) Citat s 



, 102 s 



1>. 3t;. 



llft 



gicicbwcrthigtii Subslauzeii her. Iloppe-Seylcr'j liat {jcgcii doii früher allgeini'in 
üblichen Modus, den Gesamrat-N der Faeces ohne Weiteres auf unverdautes Ei- 
weiss umzurechnen, energisch Front gemacht, und wenn trotzdem hei Stoflfwechsel- 
versuchen auch heute noch vielfach in dieser Weise verfahren wird, so geschieht 
das doch nur unter ganz bestimmten Voraussetzungen, nämlich wenn der dadurch 
begangene Fohler zu klein ist, als dass er rechnerisch in Betracht käme. 

Einen grossen Antheil der N-haltigen Faecesstoffc bilden zunächst die Körper- 
ausscheidungen. Darunter befinden sich; Reste der Verdauungssäfte, Excrelc 
resp. Secretc (Schleim) und abgeschupptes Epithel der Darmschleimhaut, Weiter 
kommen in Betracht: die zahlreichen Faeces bacterien und die von ihnen aus den 
Eiweisskörpern abgespaltenen N-haltigen Fauliiissproductc, wie NHg, Indol, Skatol. 
Wenn auch das Quantum dieser letztgenannten sicher nicht erheblich ist, so 
bilden doch die Racierien eine nicht zu vernachlässigende Grösse, wie zuerst 
Woodward^) hervorgehoben hat. Nach Praussnitz") spielt zwar der N der 
Bacterien gegenüber den anderen Componenten des Gesammt-Faeces-N nur eine 
unbedeutende Bolle, doch erscheint er uns nach eigenen Versuchen nicht so gering. 
Zahlen fehlen uns aber hier noch vollständig und deshalb wird man vorläulig wie 
bisher den N der Bacterien und ihrer Spallungsprodocte mit unter die „Körper- 
ausscheidungen" rubricircn. Was nach Abrechnung aller genannten Facloren vom 
N-Gehait übrig bleibt, darf als N von Eiweissstoffcn, welche der Verdauung ent- 
gangen sind, angesehen werden. Auch dieser verdient wieder eine sehr ver- 
schiedene Beurtheilung, je nachdem es sich um wirkliche Nahrungsreste oder um 
Nahrungssch lacken handelt. Schliesslich kommen auch individuelle Schwankungen 
der Leistungsfähigkeit der Verdauungsorgane in Betracht. 

I)) N der Körperausscheidungen. 
Eine dirccte Messung des N der mit den Faeces entleerten Korperaus- 
scheidungen ist bisher nur durch Untersuchung des Ilungerkothes möglich. 
Pfeiffer*) hat zwar versucht, noch auf einem anderen Wege, nämlich durch 
künstliche Nachverdauung der Faeces, zum Ziele zu gelangen; seine Methode ist 
aber nur unter der — höchstens für gewisse Versuchst hiere zutreffenden ^ Vor- 
aussetzung brauchbar, dass keine an sich verdaulichen, aber im Körper unaus- 
genutzt gebliebenen N-haltigen Nahrungsreste in den Faeces mehr vorhanden sind*). 
Für die menschliche Phathologie kommen ausschliesslich die Zahlen Fr. Müller's'') 
in Betracht, welche an den Hungcrnkiinstlern Celti und Breilhaupt, sowie an 
einigen durch Krankheit zum Hungern gezwungenen Patienten gewonnen sind, ?'s 
sind das die Folgenden: 

Tägliche N-Ausscheidung durch den Koth beim Hunger 

Cetti 0,.'iI6 

Breithaupt 0,1 Iß 

Oesophagusstenose 0,446 

I. Abstinirender Geisteskranker 0,223 

2- » n ■ ■ - 0,n 

Mittel 0,254 g N. 

1) Phj-siologische tTiemie. Berlin 1881, S. 916. ' 

2) The medicnl and smpcal historj* of the war of IIk- rcbellion. I'iirt. II. Vul. 1. 

3) ZeiUchr. f. Biologie. 85, 1S97. S. 335. 
4} Zeitaohr. f, physioiog. Chemie, 10. 188B. S. 561. 

5) Siehe Schmidt, Deutsches Aroh. /. klin. Med. 65. 1900. S. 222, Xi^uerdiiigs will 
Ury (Deutsch« med. Wochcnschr. 1901. No, 41) in der Exlractiun dtts Kothet nrit Woaser vincn 
Weg gefunden haben, den N der KörpRmusäoh ei düngen von dein N der Nahnmgsrcste ZU tivunen. 

6) Citat 9, 108 sub 4. 
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Diese Zahlen gelten aber nur für den Hunger. Bei Aufnahme völlig N-frcier 
Nahrung faod Rieder^) grössere Quantitäten N, u. /.. im Mittel aus 3 Versuchen 
0,73 g pro die. Er schloss daraus, dass die Menge der Körperausscheidungen mit der 
Nahrungsaufnahme wächst, ein Ergebniss, das auch durch Tsuboi's*) T hierversuche 
und durch andere Erfahrungen gestützt wird (vergl. S. 13), Ob bei verschiedener 
Nahrung der Körperausscheidungs-N verschieden gross ist, ist unbekannt, aber 
nicht wahrscheinlich [Rubner^)]; bei gemischter Kost beträgt er nach Rieder's 
Berechnung 29 pCt. des Gcsammt-N der Faeces. 

Ueber die Herkunft des N der Körperausscheidungen sind wir nur mangel- 
haft unterrichtet. Nach der Zunahme derselben bei Nahrungsaufnahme sollte es 
scheinen, dass Reste der in den Darm ergossenen Verdauungssecrete einen grossen 
Theil des N liefern; es sprechen aber dagegen die von Fritz Voit*) angestellten 
Berechnungen des Herraann'schen Ringkothcs und die Beobachtungen an üallen- 
fistelhunden. Danach ist es wahrscheinlich, dass vornehmlich die Abstossungen 
(Epithel, Schleim) und Excrcte der Darmwand den N-Gehalt dos Hungerkothes 
bedingen Daneben wird aber auch noch ein nicht zu kleiner Procentsatz auf 
Rechnung der Bacterien zu setzen sein. Mit dieser Auffassung stimmt die Be- 
obachtung Müller's überein, dass im Hungevkoth Eiweiss „nicht constant und 
nur in Spuren", dagegen mehr oder weniger reichlich Nuclein anzutreffen ist. 
Auch darf man dafür anführen, dass nach Nahrungsaufnahme die absolute Zahl 
der Faecesbaclerien Kuniramt. 

Die tägliche N-Äusscheidung beim Hunger erscheint besonders gross, wenn 
man sie mit der geringen Menge des dabei gelieferten Trockenkothes {s. S. 13) 
vergleicht. Dieselbe betrug in Müller's Untersuchungen im Mittel 3.93 g, woraus 
.lieh ein durchschnittlicher Procontgehalt an N von R,46 ergiebt. Mit diesem 
hohen N-Gelialt steht der Hungerkoth an der Spitze aller Kotharten. 

Aehnliche Verhältnisse weist nur noch das Mekonium auf. Seine Zusammen- 
setzung ist insofern eine etwas andere, als darin die Bacterien fehlen, während 
Reste der Verdanungssäfte, vor Allem Galle, reichlich vertreten sind. 







Üinfluss der Nahrung. 



Hinsichtlich des Einflusses der Nahrung auf den N-Gehalt der Faeces sind 
im Grossen und Ganzen dieselben Verhältnisse maassgebend, wie bei derKoihmenga 
Is. S. 11\ Man muss unterscheiden zwischen dem Einfluss der Qualität der 
Nahrungsmittel, dem der Quantität und den individuellen Schwankungen der Aus- 
nutzungsfähigkeit. Bei der Beurtheilung muss man ferner auseinanderhalten: die 
Menge des täglich ausgeschiedenen Stickstofl'es, den Procentgehalt des Trockenkothes 
an N, und das Verhältniss des pro die mit der Nahrung eingenommenen zu dem mit. 
den Faeces entleerten N (die Ausnutzung der Nahrung). Die Besprechung der 
Ausnutzung fällt ausserhalb des Rahmens der vorliegenden Arbeit; wir möchten 
aber nicht unterlassen, darauf hinzuweisen, dass ebenso wie im Kothe auch in 
den meisten Nahrungsstoffen der N nicht ausschliesslich in Form von Eiweiss- 
stofTen vorhanden ist, und dass deshalb, wie Rubner^) des Näheren ausführt, 
die übliche Ausnutzung,sberechnung nicht bloss an einer fehlerhaften Deutung des 
Koth-N, sondern gleichzeitig an'einer solchen des Nahrungs-N krankt. 



\ 



1) ZuiUchr. f. Biologie. 20. 1884. S. 378. 

2) Zeitscbr. f. Biologii'. 35. 1897. S. C8. 
aj Cital 9. S. 102 suli 2. S. 198. 

4) Zdlaohr. f. Biologie. 29. 1892. S. 325. 

5) Haudliucti 'icr Erniitiniogallicrnpie vou v. Lcj-den. Leipzig 1897. 1. 
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Da die in der Litteratur vorhandenen Angaben iiler den N-Gehalt des Eothes 
bei verschiedener Nahrung bald nur den I'rocenigehalt, bald das tägliche Quantum, 
bald den Ausnutzungscoefficicnten belreflfen, so ist es uumögÜch, sie in einer ein- 
heitlichen Tabelle zusammenzufassen, und wir müssen uns daher auf die Anführung 
von Mittelworthen resp. von einzelnen Beispielen beschränken, 

a) Qualität der Nahrung; Als allgemeines Gesetz steht hier der Satz 
voran, dass, je schlacken freier die Nahrung ist, um so weniger N-haltige Reste 
von ihr im KoChe wiedererscheinen. Zu den schlacken freien resp. sehlackeniirmeii 
Nahrungsmitteln gehören: Fleiscli in guter Zubereitung, Eier, Milch und einige 
pÜanzlicbe Producte (Reis, Mais, Weissbrod, Nudeln etc.}. 

Im Gegensatz zum Hunde finden sich im Fleisch koth de,s Menschen 
immer noch einzelne Muskelbruchstücke, das Fleisch wird also nicht vollständig 
verdaut. In Riibner's'J grundlegenden Versuchen wurden pro die 1,12 resp. 
1,2 g N ausgeschieden, entsprechend einem Procentgehalt des Trockenkothes von 
6,53 resp. (5,94. Bei vorwiegender Eierkost waren die entsprechenden Zahlen: 
0,61 g und 4,7 pCt. 

Der Miichkoth zeigt ein verschiedenes Verhalten, je nachdem es sich um 
Säuglinge oder Erwachsene handelt. Was die erstcren betrifft, so wird bei Brust- 
milchnahrung in der Regel pro die erheblich weniger N ausgeschieden, als bei 
Kuhmilchnahrung. Biedert^) berechnet als Mittel aus einer grösseren Zahl von 
Beobachtungen für Brustkinder 0,15 g, für Kuhmilchkinder 0,41 g tagliche N-Ab- 
gabe. Dabei vorhalten sich die Procentzahien des Trockenkothes umgekehrt 
(5,8 resp. 4,23 pCt); die Menge ist nämlich bei Brustnahrung geringer und in 
seiner Zusammensetzung gleicht der ßruslmilchstuhl mehr dem Hungerkothe. Von 
Erwachsenen werden bei Milchkost im Mittel') 1,11 g N mit dem Kothe aus- 
geschieden; der Proccntgehalt des Trockenkothes an N ist geringer als bei den 
vorher genannten Kotharten, nämlich durchschnittlich ca. 4 pCt., u z. vornehmlich 
wegen seines hohen Aschegehaltes. 

Ueber die Grösse der N-Ausscheidung nach Genuss der oben genannten 
schlackenarmen Vegetabilien orientiren folgende Zahlen aus Ruhner's Ver- 
suchen : 

tägliche ausgeschieder 
N-Menge 

1. Maccaroni . . (695 g) 1,86 g 

2. WeLssbrod . . (689 g) 1,95 g 

3. Reis .... (638 g) 2,13 g 

4. Mais .... (750 g) 2,27 g 

Vergleicht man die hier aufgeführten Zahlet 
oder besser noch mit dem bei N-freier Kost gelieferten Kothe (s. o.), so ergiebt 
sich, dass ein grosser Theil (Vs— '/») *'<"' N-haltigen Componenten des Kothes 
von schlackenarmer Nahrung auf Rechnung der Körperausscheidungen zu setzen 
ist; mit anderen Worten, es sind nur geringe eiweisshallige Nahrungsreste darin 
vorhanden. Das gehl auch aus dem Procentgehalt des Trockenkothes an N hervor, 
der dem des Hungerkothes nahe steht, z. Th ihn sogar noch übertrifft. 

Gestützt auf die gute Verdaulichkeit der verschiedenartigen schlackcnurmen 
Nahrungsmittel hat Praussnitz*) den Procentgehalt des Trockenkothes bei frei 

1) Citat ü. S. 102 sub S. 

2} Die KiDiJemähmag im Sau gliogs alter eto, 4. Aud. Stuttgart, F. Enke. 1900. S. 59. 
3) Bcrei^linet aus einer ZusammODsteltung von v. Noorden, Lehrbnob der Patbotogie des 
. StoSvechsels. ßerlin 1693. S. 39. 
4} Citat 3. S. 115 sub 3. 



Art der Nahrung 



Proccntgehalt des Trocken- 
kothes an N 
6,88 



mit dem 



7,85 
4,6 
1 des Hungerkothes 




gcwähllor suhlackenartncr Kost, unter normalen Verliiiltnissen auf 8—9 
Ucm entspricht eine tägliche Ausscheidung von im Mittel 'J 1.14 g 
Anders, wenn die Nahning Schlacken, worunter in den meisten 
losehaltige Speisen zu verstehen sind, enthält. Schon bei gewöhnliohi 
Kfist wird pro die erheblich mehr N ausgeschieden (nach Rieder 
der ProcenLgehalt lics Trockeiikothes sinkt (6,6 pCt. nach Praus 
vorwiegend vegetabilische, schlackenreiche Kost mögen folge 

Täglich ausgeschiedene Procentgehalt des 



N-Menge 
3,69 g 
4,26 g 
3,57 g 
2,52 g 
2,4 g 

::t,46 g 

4,01 g 



Trockenkothes 
3,93 
3,68 
7,35 
3,01 
3,39 



pCt. normirt." 
N- 

Füllcn cellu- 
■.r gemischter 
2,53 g) unil 
snitz). Für 
e gelten: 

Autor 
Rubner^) 

Rubner^) 
Rubner^) 



Art der Nahrung 

1. Kartoffeln . (3078 g) 

2. Schwarzbrod(1360 g) 

3. Erbsen . . (600 g) 
i. Gelbe Rüben (5133 g) 

5. Wirsingkohl (3831 g) 

6. Frei gewählte vege- 
tarische Kost . , 3,46 g — Voit* 

7. Frei gewählte vegc- Rumpf u. 
tarische Kost . . 4,01 g — Schumin") 

Im Gegensatz zur schlackcuarmen Kost wird also hier täglich erheblich 
mehr N ausgeschieden, als den Korperausscheidungen entsprechen würde; der 
Koth enthält trotz der eiweissärmeren Kost grössere Mengen uriverdauter eiweiss- 
haltiger Nahrungsreste. Er enthält aber ausserdem noch zahlreiche andere Sub- 
stanzen, so dass sein Procentgehalt an N geringer ist, als bei animalischer Kost. 

Die ijnalität der Nahruagsinittel richtet sich übrigens nicht nur nEu;li ihrer Herkunft, 
s'indern aui'ü nach ihrer Zubereitung. Dasa nicht alle Fleischspeisen gleich gut verdaut werden, 
ist hekannt und geht ausserdem aus folgenden Zahlen hervor: Eine und dieselbe Versuchs jjerson 
erhielt bei gleicher Beikast je 3 Tage lang gleiche Mengen Fleisch, und «war einmal xartes, ge- 
hacktes und durch gebratenes Rindfleisch, das andere lual zähes, gekochtes (h^hsen fleisch. Im 
ersteren Falle wurden pro die 1.35, im zweiten 2,24 g N ausgeschieden (.Schmidt)*). Bei 
Vcgetabilien (Kartoffeln. Linsen) wird die Aussnutiung wesentlich besser, wenn man sie «or- 
kleinert [Cnnstantinidi^), Strümpell'')]. Eigenthnmlicfa ist der Einfluas einor geeigneten 
Mischung der Ffahrungsmittel. Ohne »uf den (legenstand näher einzugehen, sei hier doch cr- 
wJkhnt, dass in Rubner's Versuchen Milch bei Zugabe von Kose besser ausgenutüt wurde, als 
nhne diesen. Auch bei Fleischkost halte Fettxugabe eher einen günstigen Eintluss auf die Aus- 
nutzung. Kettzugabe zu Kohlehydratkost hat nach Rubucr") keinen Einfluss. es sei denn, dass 
die Fcttwerthc an Calonenxahl etwa 3 — 3ma] so viel betragen als die Knhiehydratwerthe. In 
diesem Falle wird die Ausnutzung bpciutrichtigt. 

fi) Quantität der Nahrung: Vergleicht man die täglich im Kothe aus- 
geschiedene N-Menge in verschiedenen Altersstufen, so zeigt sich, dass von der 
Geburt an, entsprechend der Kothmenge (s. S. II) eine Zunahme stattfindet, 
welche allerdings schon bis gegen das 10. Lebensjahr die Höhe erreicht 
(Camerer^";). Diese Zunahme wird in erster Linie durch die gesteigerte Nah- 
rungsaulnahme verursacht. Auch der Procentgehalt des Kothes an N steigt 

f. Noorden. Lehrbuch der Pathologie des 




1) Berechnet aus einer Zusmmmenstellung v 
Stoffwechsels. Berlin 1893. S, 39. 

2) Citat s. S. loa sub 2. 

8) Zeitschrift f. Biologie. IG. 18B0. S. 119. 

4) Zetlschr. f. Biologie. 25. 1889. S. 232. 

5) ZoiUchr. f. Biologie. 39. 1899. S. 153. 

6) Sitzungsberichte der Niederrheinischen Gcsellsehafi f. Natur- u, Heilkunde ; 

7) Zeitschr. f. Biologie. 23. 1887. Ü. 433. 

8) Citirt nach Bubncr. 

9) Citat s. S. 116 sub 5. S. 119. 
10) Zeitschr. f. Biologie. U".. 1888. .S. 33, 
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ßrustkinilern, langsam an 
iiier gesteigerten Production 
Brustmilchkothe einen 



innerhalb des ersten Lebensjahres, wenigstens bei 
[Biedert'^, Camerer^)], wahrscheinlich in Folge eii 
von Körporaus seh ei düngen, welche, wie erwähnt, 
grösseren Anthell ausmachen als im Kuhmilchkothe. 

„ Beim Erwachsenen findet nach Aufnahme steigender Mengen desselhen 
Nahrungsmittels nicht immer auch eine Steigerung der N- Ausscheid ang durch 
den Koth statt. Wenigstens gilt dies für schlackenfrei c Nahrungsmittel (z. B. 
Fleisch), welche bis zur Assimil-itiorisgrenze gleichmässig gut und fast restelos 
verdaut werden. Berechnet man unter solchen Umständen aus den N-Zahlen 
der Nahrung und des Eothes die Ausnutzung, so scheint sich die paradoxe That- 
sache zu ergeben, dass geringe Mengen Fleisch schlechter ausgenutzt werden, als 
grosse. (Thatsächlich werden beide gleich gut ausgenutzt; es sind die Korper- 
ausscheidungen, welche fälschlich als Ei weiss Verluste gebucht werden.) 

Bei Genuss verschiedener Mengen schlackenreicher Nahnmgsmittel wächst 
dagegen die N-Menge des Kothes mit der Nahrungsmenge, Hier machen eben 
die Eiweissresle einen grösseren Anthell des Koth-N aus. Folgende Beispiele 
aus Rubner's Versuchen mögen das erläutern: 
Fleischnalirung . , 1. SSi g pro die . . 1,2 g tfiglicho N.-Ausscheidung 

2. 1435 „ „ „ , . 1,12 g „ „ 

Weissbrod . . . . 1. 689 „ „ „ . . 1,95 „ „ „ 

2. 1237 „ „ ^ . . 2,44 „ „ n ■ 

Erbsen 1. GOO „ „ „ . . 3,57 „ „ ,. 

2- 960 „ „ „ . . 9,09 „ „ „ 

d) Individuelle Verschiedenheiten, 
Dass individuelle Verschiedenheiten hinsichtlich der Menge der N-haltigen 
Kürperausscheidungen existiren, geht aus Fr.Miiller's') Hungerkothuntersuchungen 
unzweifelhaft hervor. Während der Hungerkünstler Ceiti pro Tag 0,316 g N 
im Kothe entleerte, betrug die entsprechende Zahl bei Breithaupt nur 0,113 g. 
Ebenso esistiren Schwankungen in der Ausnutzungsfähigkeit der Nahrungsmittel. 
V. Noorden^J sagt darüber: „Ich selbst habe von einfacher Kost gleicher Menge 
und gleicher Art (Fleisch, Eier, Milch, Weissbrod, Butter, Wasser, Salz) hei ge- 
sunden Menschen nur 4 pCt. und bei anderen 8 — 10 pCt. des N im Kothe 
wiedergefunden. Noch auffallender ist, dass bei einem und demselbem gesunden 
Individuum zu verschiedenen Zeiten die gleiche Nahrung sehr verschiedenen N- 
Verlust mit sich bringen kann; z. B. berechnete sich der N-Verlust bei einem 
Individuum meiner Beobachtung in erster Versuchsreihe aul 14,4 pCt. und in 
zweiter Versuchsreihe (4 Tage später) unter gleicher Kostordnung auf 20,8 pCt." 
Dem gegenüber betont Ruhner*), dass nach seinen Erfahrungen, wenn 
1 die Verdauungsorgane nicht übertastet, die individuellen Unterschiede des 
Ausnutiungsvermögens geringe sind. Auch Gewöhnung an eine bestimmte Kost 
macht nicht viel aus^). Wohl aber hält er die Leistungsfähigkeit der einzelnen 
Därme hinsichtlich der Grenze, bis zu welcher sie bei Vermehrung der Nahrungs- 
mittel noch gut ausnutzen, d. h. also hinsichtlich der Assimilationsgrenze, für 



1) Citat 3. S, 117 sub 3. 

2) Zuitachr. f. Biülngie, 39. 1S99. S. 37. 

3) Citat s. S. lOB aub i. 

4) Citat 9. S. 117 aub 3. S, 32. 

5) Citat s. S. lIGsubB. S. 110. 

G) Tsohernoff, .lahrbiiohf. Kiniierbcilkiincip- 28. 188S, S. 1, fanrijpdoi'li bei Säuglingen nach 
Nfthrungs Wechsel Miniiclisl ein ,\ü»leigen des N im Kuibc, wclchta nai'li AngKWÖlinnng verschwand. 
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iiiöglichttrwoiso verschicdi-n. Bcstininid? experimcnlcllo Beweise soior aber dafür 
bisher noch nicht erbracht. 

Erwähnt sei noch, dass auch körperliche Bewegung unter Umständen den 
N-Gehalt des Kothes etwas beeinllasseii kann. So fand Krumraacher') bei 
gleicher Nahrung an Ruhetagen durchschnittlich 1,005g, an Marschlagen (ßergloiiren) 
1,17 g N. 

3. N'Gehalt der Faeces unter pathologischen Terhältnigsen. 

Wenn sich bei Krankheiten der N-txehalt der Faeces ändert, so handelt es 
sich meistens um eine Verschlechterung der Eiweissausnutzung. Deijenige An- 
tJieil des Koth-N, welcher auf die Kiirperausscheidungen entfällt, könnte sich 
natürlich auch ändern, doch sind wir darüber noch mangelbart unterrichtet. Wir 
wissen nur und zwar nach Analogie des Hungers, dass bei der Inanition der von 
den Resten der Verdauungss&fte gelieferte N vermindert ist. Bei Nierenkrank- 
heiten, Leukämie, Gicht ist ferner nach Müller^) die erhöhte N-Ausfuhr durch 
den Koth vielleicht durch eine Vermehrung der üarmsecrete zu erklären. 

Diesen wie den mit Verschlechterung der Eiweissausnutzung verbundenen 
Zuständen ist gemeinsam eine Erhöhung der täglich ausgeschiedenen N-Mcnge; 
der Procentgchalt der Faeces an N kann dabei normal oder sogar vermindert 
sein. Aus den im vorigen Abschnitt mitgclhcilten Zahlen ging ja hervor, dass, 
je ungünstiger die Ausnutzung der Nahrung, um so geringer der relative N-Gehalt 
der Faeces ist. 

Am besten bekannt sind die Veränderungen, welche der Ausfall einzelner 
Verdauungssecrete verursacht. Magenkrankheiten brauchen den N der Faeces 
nicht zu beeinflussen, einerlei ob sie mit Verminderung oder Erhöhung der Salz- 
säureabscheidung einhergehen [v. Noorden^)]. 

Ausfall der Gallenwirkung hat in der Regel nur eine geringe Ver- 
schlechterung der Ei weiss Verdauung zur Folge. So fand Fr. Müller*) bei Milch- 
nahrung im Mitte! aus je 3 Versuchen; II pCt. Eiweissverlust bei Icterischen 
gegenüber 7,1 pCt. bei Gesunden. Genauere Zahlen lassen sich nur bei Verab- 



reichung einer gleichmäasigen Probediät gewinnet 
als Mittetzahlen [Schmidt^)]: 

täglich ausgeschiedei 



a) Gesunde 

b) Gallenabschluss . 

c) Gährungsdyspepsie 



N-Menge 
0,99 g 
2,05 „ 
•2,09 - 



;. S. 4). Dabei ergeben sieh 



Procentgehalt 
der Faeces an N 



4,14 

4,87 



Müller erklärt diese Erscheinung durch die Annahnae, dass die schlechte 
Ausnutzung der Fette bei Icterischen auch die Verdauung der Eiweissstoffe in 
Mitleidenschaft ziehe. Vielleicht sei ausserdem eine Herabsetzung der Ässi- 
milationsgrenze für Eiweiss vorhanden. 

Fehlt das Pankreassecret, so ist regelmässig der N-Gchait der Faeces 
beträchtlich vermehrt, es kommt nu einer förmlichen „Azotorrhoe". Abei- 



1) rnaug.-Disserl. Bonn 1890. 

2) In V. Lcj-'Ibh's Handbuch dfj- Krniilirungslhenipie. Leipzig 1897. S, 218. 

3) Zeitschr. f. klin. Med. 17. 1890, iind Lehrbuch der Pathologie des Stoffwechsels. Bcrlu^ 
, S. US. 

4) Citat s. S. 104 sub i. 

5) Zum Th^il Qoch nicht v c rü Den! lieh II' AnnlyseD. 
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maiin's') paiikrüasiose Huiidu schieden 44 pCt. des aurgenommenen Eiweiss-N 
unresorbirt wieder aus (statt normaler Weise 1 — 2 pCt); bei Sandmeyer") und 
Rosenberg') (unvollsländigc Entfenumg des I'ankreas) lauten die on (sprechenden 
Zahlen 62 resp. 6b pCt. Damit stimmen die Erfahrungen der menschlichen 
Pathologie*) überein, wenn auch direcl verwertbbare Zahlen nur spärlich vor- 
liegen. Weintraud^), welcher in einem Falle von wahrscheinlicher Pankreas- 
crkrankung bei gemischter, seh lacken freier Nahrung 42—46 pGt. des Nahrungs- 
eiwcisses unausgenutzt durch den Koth wieder abgehen sah, hebt hervor, dass 
die Fettausnutzung dabei nicht in gleich hohem Grade geschädigt war. 

Ob der Ausfall des Dünndarmseretes Veränderungen des Koth-N be- 
wirkt, lässt sich vorläufig mit Sicherheit nicht beantworten. Eino Krankheit, bei 
der höchst wahrscheinlich eine Störung der Dünndarmsecrction vorliegt, ist die 
Gährungsdyspepsic. Hier fanden wir^), wie die vorstehende Uebersicht zeigt, 
Werthe, welche das Normalmitlel massig überschreiten und sich den Verlusten 
bei Galleabschluss nahern. Vielleicht stört die bei dieser Krankheit verminderte 
Stärke Verdauung die Fleisch verdau ung ebenso wie die gehemmte Fettresorption 
beim Icterus. 

In den meisten anderen Darmkrankheilen liegen die Verhältnisse so 
complicirc, dass es gewöhnlich nicht zu entscheiden ist, ob eine vermehrte N- 
Ausscheidupig durch Störungen der Secrotion, der Resorption oder durch erhöhte 
Peristaltik bedingt ist. Stärkere Abscheidung von Schleim, Eiter und Blut kann 
natürlich ebenfalls den Faeces-N erhöhen. Dass Durchfälle an sich die Aus- 
nutzung der Nahrungsmittel nicht zu be ein trächtigen brauchen, ist durch die 
Untersuchungen v. Hösslins^) erwiesen. Wenigstens gilt das für Diarrhoeen 
leichteren Grades, zumal bei geschwürigen Processen. Bei starken Durchfällen 
wird ebenso wie bei den meisten Dyspepsien ein erhöhter N-Verlust nicht aus- 
bleiben. 

Was die Dyspepsieen betrifft, so ist besonders für das Säuglingsalter 
eine Vermehrung der N- Ausseh ei düng sichergestellt. Lange und Berend^) er- 
hielten dabei 7 pCt. N-Gehalt des Trockenkothes (statt 4 — 5); bei atrophischen 
Kindern sahen Rubner und Heubner") 43 pCt., Baginsky'") bis zu 50 pCt. 
N-Vcrlust durch die Facces. Bei Erwachsenen gehen nach dem Ergebniss der 
Verdauungsprobe (s. S. 52 ff.) Üarmstörungen sehr häufig mit Verschlechterung 
der Ei weiss Verdauung einher. 

Ausgesprochene Resorptionsbehinderung (bei Amyloid, Tabes me- 
saraica etc.) hat constant vermehrte N-Ausscheidung im Gefolge, doch erreichen 
die Verlustzahlen nicht dieselbe Höhe wie bei Pankreaserkrankunp [Weintraud^)]. 
Im Vergleich damit war die N-Ausscheidung bei Slauungszusländen des Darmes 
in Grassmann's") Versuchen nur unbedeutend erhöht. 



f I) Uelier die Ausnutnuag der Nahcungsstoffo nai-li i'nnkri'astistirpat.i.in .*ti-. Inaug.-Diss. 

I Dorpst IBM. 

L 3) Zeitachr. f. Biologie. 31. 1895. S. 12. 

L 3) Du Bois-Reymood"» Archiv. 1896. S. 535. 

m 4) Siehe Oaer, Die Krliratilcunge:i des Pjtnkrens. in Notlinagel's UswUiach Aer -ipec. Pa- 

■ Ihologie u. Tlierapie. Wien I69S. 

■ 5) Die Heilkunde. I89S. Heft 3. 

■ G] Deutsches Arch. f. Uin. Med. 69. 1901. S. 5T0. 

■ 7) Virchow's Arcb. 89. I8S3. S. 96. 
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^^^^ 10) Deutsche raed. Wochenschr. 1899. S. 281. 
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Villi AllgcTr 



rkrankungen hat ans Fieber, wie v. HössHn') nach- 



gewiesen hat, keinen eolatanten Kinlluss auf dict Eiweissverdauung. Bei Morbus 
Addisonii fand Jacobi^) geringe Versciilechterung. Starke Verluste kommen in 
einzelnen Fällen von Diabetes vor [Hirschfeld^)] und legen den Verdacht auf 
PaDkroaserk rankung nahe. Dass bei Leukämie, Gicht, Nephritis die erhöhte N- 
Aussoheidung möglicherweise eine Folge gesteigerter Excretion durch die Darm- 
schleimhaut ist, wurde schon erwähnt. 

4-. Biaf^ostische Gesichtspunkte. 

Die diagnostische Bedeutung erhöhter N-Ausscheidung durch die Faeces ist 
nicht gross, wenigstens wenn man sieh an die zuverlässigen absoluten Zahlen 
des pro die ausgeschiedenen N halten will. Um diese xu ermitteln, muss der 
Koth sorgfältig abgegrenzt und die Nahrung genau geregelt werden. Kleinere 
Differenzen haben überhaupt nur bei gleichmässigem Gebrauch der Frobediät Be- 
deutung. Da wir ausserdem im einzelnen Falle niemals wissen, wie viel von 
dem Koth-N auf Nahrungsreste und wie viel auf Körperausscheidungen entfällt, 
so wird die N-Bestimmung wohl vorläufig noch für wissenschaftliche Unter- 
suchungen reservirt bleiben. Interessant würde namentlich die weitere Verfolgung 
der Frage sein, ob wirklich, wie Weintraud's Versuche ergaben, bei Pankreas- 
erkrankung im Gegensatz zu Resorptionsstörungen die N-Verluste die Fett-Ver- 
luste übertreffen. 

Der Versuch von Praussnitz*), aus dem verschiedenen Procentgehalt des 
Kothes an N bei freigewahlter schlaokenfreier Nahrung diagnostische Schlüsse 
auf die Ausnutzung der Nahrung zu ziehen, muss als misslungen betrachtet 
werden. Es kommt dabei, wie Tsuboi^) mit Recht hervorhebt, nicht bloss auf 
das Quäle, sondern auch auf das Quantum des Genossenen an. Als „Normal- 
koth" könnte man höchstens den von der qualitativ und quantitativ stets gleichen 
Probediät (s. S. 4) stammenden Koth durchaus magen-darm-gcsunder Leute be- 
zeichnen. 



IV. Proteine. 



B Die Untersuchungen über das Vorhandensein von Eiweissstoffen in den 

I Faeces haben sich bisher auf folgende Körper erstreckt: Albumin, Globulin, 

B Cascin und deren Urawandlungsproducfe (Albuminatc, Albumosen, Peptone), ferner 

H auf gewisse Nucleoproteide resp. die aus ihnen abgespaltenen Nucteine und Glyco- 

■ Proteide (Schleim), dagegen kaum oder gar nicht auf die häutig reichlich vor- 
I handenen Albuminoide [Keratin, Elastin u s. w.). Eine Besprechung dieser Unter- 

■ suchungen muss sich dem klinischen Zwecke, zu dem sie unternommen wurden, 
I anschliessen; für eine Einthcilung nach der chemischen Stellung der verschiedenen 
I Eiweisskörper reichen die bisherigen Ergebnisse nicht aus. Demgemäss werden 
I wir zunächst die in den Faeces vorkommenden leicht löslichen Eiweisskörper 
I nebst ihren Umwandlungsproducten abhandeln, dann das Casein, das hier eine 
I gewisse Sonderstellung einnimmt, und erst später die Nucieiii- und Mucinsub- 



1) Citat s. S. 121 sub 7. 

ä) Charitc-Annalen. 23. 189S. 

3) 2eitscbT. f. klin. Hed. l9. IKOl. S. 3äß. 

i) Citat s. S. 115 9ub3. 

5) Citat s. S. IIG Bub4. 
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stanzen. Von diesen sind die letütgo nannten grösstontheils als Aussoheidungs- 
producle des Körpers zu betracliten und deshalb von ganz anderer Bedeutung als 
die ersteren, welche — abgesehen von transsudirtem Serumeiweiss — im Wesent- 
lichen auf unresorbirle Nahrungsreste zu beziehen sind. Ihnen würden sicji die 
Albuminoidc anschliessen, Nahrungsschlackcn, deren chemischer Nachweis aber, 
wie gesagt, bisher nicht versucht ist und auf deren Besprechung deshalb hier 
verzichtet werden kann. 

I. Albnmin (Globulin), Albnniosen, Peptone. 

VoQ den in den l''ai*ces vorkonimi'ndpn Kiwtissliürpern werdi'n mittels dtr im KoIgi'iKlen 
£11 besprechenden Methodeu nur die gtlüat vorhandenc-n oder leiohi lüsliclicn sogun. 
gunuinen Eiveiaskörper und itire niübsten Um «raudtungs producta oaciigc wiesen, d. h. itisu nur 
ein geringer ProceuUat;^, der ausserdem iu der Regel fehlt, well snwubl vüd den mit der Nalirung 
eingeführten als von der Darmseh Icimbant abgesonderten Eiweisskörpem altes li>slich(! oder 
durch die Verdauungsenx>'me lösbare leicht resorhirt wird. Wenn vnn dem Nahrungseiwi^iss 
trotzdem selbst bei normaler Verdauung fast regelmässig Reste (Muskelfasern, elastische Fasera, 
gelbe Kamer etc.. vergl. S. 48 S.) imkroskopiseh nachgewiesen werden können, so handelt es 
sich hier um sehweT lösliche Körper, die .iclßat durch künstliche Verdauung nicht immer leicht 
entfernt werden können '}, geschweige denn darch cinfaehc Waasereitraction. Achnliches gilt 
viclfftüh von den unter normalen oder pathologischen Verhältnissen von der Darmseheimhaut oder 
den Darmdriisen abgeschiedenen St«Reii (HekonkSiper, Zellprotoplasma, in Scbleimstränge einge- 
hüllte Eiweisskörperj. Es Lit wichtig, diesen Punkt siets im Auge im bcbalten. damit man Tor 
dem falscheu Schlüsse bewahrt bleibt, man könne durch die folgenden oder überhaupt durch 
iivend eine chemische Uethodo sämmtliche in den Fäces vorhandenen Eiweisskürper nachweisen 
oder gor quantitativ bestimmen. Könnte man das, so brauchte man bei den Stoffwechsel- iini 
Auanutxungsversuchen nicht immer wieder auf die fehlerhafte Berechnung des Kotheiweisses aus 
deni (iesarnmtstickstoffgehalt zuriicküugreiffu. 

a) Nachweis. 

«) Qualitativer Nachweis. Wenn man frische Faeces mit einer genügenden 
Menge dcstillirLcn Wassers gründlich verreibt und sorgfältig (durch ein doppeltes 
Filter) ßltrirt, so kann man die in Lüsiing beÜndlichen EiweisskÖrper der ge- 
nannten Art im Filtrat durch die bekannten Ei weiss rcactionen nachweisen. Gleich- 
zeitig mit ihnen gehen ev. (bei neutraler resp. alkalischer Keaction) Casein, 
Schleim und andere Substanzen über. Deshalb pflegt man gewöhnlich mit 
schwach essigsäurehaltigem Wasser oder mit stark verdünnter Salzsäure (3 — 4 pCt. 
nach Uffelmann')) zu extrahiren. Stärker saure Lösungen sind zu vermeiden, 
insbesondere solche von Mineralsäuren, weit dabei leicht wieder Casein in Lösung 
gehen kann. Dies ist möglicherweise schon in L'ffclmann's Versuchen der Fall 
gewesen. Magnus Blaubcrg^) liat bei seinen Untersuchungen von Säuglings- 
faeces den trockenen Koth ü — 4 mal mit der 10 fachen Menge Thymolwassers 
durch je 3 — 4 Stunden digerirt und dabei eine verhältnis.>;massig grosse Ausbeute 
erhalten. Er" sowohl wie Uffelmann halten es für gleichgiltig, ob man den 
frischen oder getrockneten Koth zur Extraction verwendet. Es ist aber doch zu 
bedenken, dass durch die Hitzecoagulation beim Eindampfen die Löslichkeit der 
ov, vorhandenen genuinen EiweisskÖrper wesentlich verändert wird. Man thut 
deshalb stets besser, vom frischen Koth auszugehen. Von den sonst noch in das 
saure Wasserextract übergehenden Stoffen kann Hydrobilirubin die Reactionen der 
EiweisskÖrper stören. Näheres darüber s. u. 

In den wässrigen oder schwach angesäuerten Faeces extracten werden die 
EiweisskÖrper am zweckmässigsten durch folgende Reactionen aufgesucht: 




) Schmidt, Deutsches Arch. f. klii 
2) Citat 8. S. 10« snb 5. 
" "iiat s. S. 102 sub 3. 
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Coagulation durch Erhit/cn. 
Diese Rcacüoti wird nur von den nativen, nicht bereits denaturirten Eiweiss- 
körpern (Albumin, ülobulinj gegeben. Da solche Stoffe, soweit wir sie mit der 
Nahrung einführen, durcli die Verdauung in Aibuminate oder Albuinosen ver- 
wandelt werden, so wird es sieh, wenn die Probe positiv ausfällt, wohl immer 
um Abkömmlinge des Körpers, insbesondere um Durchtriti von Serum durch die 
Dariiiwand, handeln. In dieser Beziehung unterscheidet sich der diagnostische 
Werth der Kochprobe wosenilich von dem der übrigen Eiweissreactionen, Ein 
gesonderter Nachweis von Albumin und Globulin ist bisher für die Faecesunter- 
suehung ohne Interesse, Wir gehen deshalb auf die Methoden zur Diflerenzirung 
beider Körper nicht näher ein. 

Fällung durch Ferrocyaukaliumlösung. 

Das Wassercxtract wird, wenn es nicht schon an sich sauer roagirt, durch 
Zusatz von verdünnter Essigsäure bis zur deutlich sauren Reaclion gebracht, 
von einem ev. dabei entstehenden Niederschlage (Mucin, Nucleoproteid) abfiitrirt, 
und tropfenweise verdünnte (10 pCt.) Ferrocyankaliumlösung hinzugesetzt. 

Diese Reaction zeigt sowohl die genuinen Eiweisskörper wie die Aibuminate 
und Albumosen an. Sie ist in den meisten Fällen, wo es sich nicht um den 
isolirten Nachweis der einzelnen Körper handelt, als die zwcckmässigste zu 
empfehlen. 

Fallung durch Tanninlösung. 

Nach Blauberg wird diese von Dragendorff empfohlene Metliode folgendcr- 
roaassen ausgeführt: Das Fi I trat wird zunächst mit '/^ Volumen gesättigter Koch- 
salzlösung versetzt und sodann mit der Tannin misch ung im Ueborschuss. Die 
Tanninmisohung besteht aus: "20 g Tannin, 37,5 ccm Eisessig, 400 com Alkohol, 
Wasser ad 1000 ccm. 

Die Reaction zeigt wie die vorhergehende genuine Eiweisskörper, Aibumi- 
nate und Albumosen an, nicht aber amidische und peptonartige Körper. (Letztere 
höchstens dann, wenn zu wenig Tanninlösung zugesetzt wurde). Sie ist 
von Uffelmann und Blauherg zu quantitativen Bestimmungen benutzt worden 
{s. unten). 

Biuretprobe. 

Das Extract wird durch reichlichen Zusatz von Natron- oder Kalilauge 
alkalisch gemacht, von einem ev, entstehenden Niederschlage abfiitrirt und mit 
wenigen Tropfen einer stark verdünnten Lösung von Kupfcrsulfat versetzt. Ein 
Ueberschuss von Kupfersulfat ist zu vermeiden. Die auftretende Färbung ist bei 
den nativen Eiweisskörpern blau- bis rothviolott, bei den Albumosen und Pep- 
tonen roth, Sic wird aber durch die Eigenfärbung des Filtrates in der Regel 
getrübt. 

Die Binrelprobe ist die universellste Eiweissprobc, sie wird ausser von den 
durch die beiden vorstehenden Reaciionen nachweisbaren Stoffen auch von den 
Peptonen gegeben, nicht aber von Körpern, welche keine Eiweissstructur mehr 
haben. Leider haftet ihr für die Faecesunt ersuchung ein grosser Nachtheil an, 
insofern das Hydrobilirubin, wie Salkowski^) gezeigt hat, die gleiche Reaction 
giebt. Eine Täuschung durch diesen Körper ist zwar nur dann zu befürchten, 
wenn die Lösung so stark hydrobilirubinhaltig ist, dass sie bei der spectrosco- 

I) Berliner kliii, WoclicDscIir. 1897. No. 17. 
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pischcn Betrachtung einen deutlichen Absorptionsstreifen erkennen lässt, es ist 
das aber in den Faeeesextracten leider fast immer der Fall. Hierzu kommt noch, 
dass alte Enträrbungsmcthodcn (Ausschütteln mit Thierkohle oder Amylalkohol) 
gleichzeitig einen Verlust an Albuniosen bewirken. Wir worden daraiiC bei dem 
isolirteo Nachweis der Albumosen, fiJr den die Biuretprobe meist verwendet wird, 
sogleich noch üuriickkommen. 

Isolirtev Nachweis von Albumosen und Peptonen. 

Für diesen Zweck müssen aus dem schwach sauren Wasscrextract die ge- 
nuinen Eiweisskörper und Albuminate zunächst entferni werden. Um die gewühnlicii 
allein vorhandenen ersleren auszuschalten, genügt es in den meisten Fällen, dass 
man von vornherein heiss extrahirt. Weiter kann man auch das Filtrat nach 
der von Hoppe-Seyler angegebenen Methode mit essigsaurem Eisenoxyd be- 
handeln, docb i»t dabei zu berücksichtigen, dass durch dieselbe gleichzeitig ein 
Theil der Albumosen mit entfernt wird. Die Fallung geschieht so, dass man 
nach einander Natriumacetatlösung und so viel conc. Eisenchlorid hinzusetzt, 
bis die Mischung eine blutrotho Farbe angenommen hat. Die jetzt stark 
saure Flüssigkeit wird alsdann mit Alkalihydrat gegen empfindliches Lackmus- 
papter neutral gemacht oder ganz schwach sauer gelassen, aufgekocht und nach 
dem Erkalten iiltrirt. Ist die Fällung gelungen, so darf das Filtrat bei Zusatz 
von Essigsäure und Ferrocyankalium weder Reactioo auf Eiweiss noch auf Eisen 
(Blaufärbung) geben. 

Zum Nachweis der noch gelöst vorhandenen Albumosen und Peptone dienen 
folgende Methoden: 

Fällung mit Phosphorwolframsäure nach Hofmeister. Man ver- 
setzt das Filtrat zunächst mit 0,1 Volumen conc. Salzsäure und darauf abwechselnd 
mit Phosphorwolframsäurc und Salzsäure, bis es mit keinem dieser Rcagentien 
einen Niederschlag mehr giebt. Der ev. durch Erwärmen etwas verdichtete Nieder- 
schlag wird abfdlrirt, mit Wasser gewaschen, sodann in Wasser vertheilt und durch 
vorsichtigen Zusatz von starker Natronlauge in Lösung gebracht. Man stellt dann 
mit einigen Tropfen stark verdünnter Kupfersulfatlösung die Biuretprobe an. 

Diese Methode zeigt das KÜhne'sche Pepton nicht sicher mit an; sie hat 
ausserdem den Nachtheil, dass dabei das ebenfalls die Biuretprobe gebende Hydro- 
bilrubin nicht entfernt wird [Salkowski')]. 

Verfahren von Ivar Bang^). Eine Probe des Filtrates wird mit schwefel- 
saurem Ammonium gesättigt. Es gehören dazu auf 10 ccm Flü.ssigkeit etwa 8 g 
(NHjJa SO4, welche fein gepulvert eingetragen und durch Erwärmen gelöst werden. 
Nachdem einmal aufgekocht wurde, wird die Flüssigkeit '/a — 1 Minute centrifugirt 
und vom Bodensatz abgegossen. Der Bodeusatz wird zur Entfernung des Hydro- 
hilirubins mit Alkohol verrieben und nach Abgiessen des Alkohols in Wasser 
gelöst. In der aufgekochten und liltrirten Lösung weist man die Albumosen 
durch die Biuretreaction nach. 

Der Vortheil dieses Verfahrens besteht ausser der Fernhaltung des stören- 
den Farbstoffes darin, dass man in der ausgesalzenen Flüssigkeit gleichzeitig das 
Kühne'sche Pepton aufsuchen kann. 

ß) Quantitativer Nachweis. Zum quantitativen Nachweis sänimtlicher 
oder wenigstens des grössten Theiics der hier in Rede stehenden Eiweisskörper 
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eignet sich am ticsleii d'iv Fiiiluiig di's Si:liwui;lis;nin.'ii Wussejt'vlrarles t'iiicr ge- 
wogenen Menge frischer Faeces mit Gerbsäure (s. o.) oder allenfalls auch mit 
Blciessig. Trockene Faeces werden zweckmässig vorher entfettet. 

Der Niederschlag wird auf einem gewogenen aschefreien Filter gesararacll, 
gul ausgewaschen, getrocknet, gewogen, darauf verascht, und das Gewicht der 
Asche sowie des Filters in Abzug gebracht. 

Man kann auch in dem trockenen Niederschlage den N-GehaU nach 
Kjeldahl bestimmen (s. S, 113} und daraus (nach Abzug des N-Gehaltcs des 
Filters) durch Multiptication mit 6,25 das Eiweiss berechnen. 

Die so gewonnenen KesuKate hcKiohen sich, wie nochmals ausdrücklich be- 
tont werden mag, nur auf die Menge der leicht löslichen Eiweisskörper. Ein 
Verfahren zur quantitativen Bestimmung sämmtlicher in den Faeces vorhandenen 
Eiweisskörpcr besitzen wir nicht. Am nächsten kann man noch diesem Ideale 
durch die künstliche Nachverdauung der Faeces kommen, doch sind damit so 
viele Fehlerquellen verbunden, dass sie bisher noch nicht zu einer zuverlässigen 
Methode herangewaehsen ist. |Schmidt'), Tschernoff*)]. 

b) Vorkommen. 

Unter normalen Verhältnissen kommen leicht lösliche Eiweisskörpcr 
eigentlich nur in Säuglingsfaeces vor. Wegscheider*), dem wir die ersten ge- 
naueren Untersuchungen darüber verdanken, fand allerdings nur geringe Spuren 
von Albumosen; dagegen ergaben Uffclmann's*) und Blauberg's') Analysen, 
dass sowohl beim natürlich wie beim künstlich ernährten Säugling regelmässig 
Albumosen sowohl wie genuine Eiweisskörpcr resp. Albuminate, u. z. (wenigstens 
die Albumosen) in nicht unbeträchtlicher Menge vorhanden sind. Offenbar handelt 
es sich hier um unverdaute Reste des Mi Ichei weisses, wobei es unentschieden bleibt, 
in wie weit daran Caseinreste beiheiligt sind. (Bei der Uffelmannn'schen Ex- 
traotion mit 3 — 4 pCt. HCl-Lösung kann sehr wohl Casein mit in Lösung ge- 
gangen sein, während da.s bei der. Thymolwasserextraction nach Blauberg aller- 
dings unwahrscheinlich ist.) Im Mittel fand Uffßlmann etwa 1,5 pCt, der 
Trockensubstanz Eiweiss, Blauberg ca. 7a des Gesammt-N-Gchaltes als Eiweiss-N, 
Kuhmilchstühle und Fraucnmilchstühle enthielten nach Blauberg procentisch 
gleich viel. Absolut genommen wird trotzdem bei Kuhmilchnahrung mehr ent- 
leert, weil die Kothmenge (s. diese) grösser ist. 

Im Mekonium [Zweifel*)] und Hungerkoth |Fr. Müller'')] fehlen lösliche 
Eiweisskörpcr, ebenso in den Faeces gesunder Erwachsener. Nur bei Milch- 
nahrung sind sie vielleicht gelegentlich auch hier vorhanden; wenigstens fand sie 
Uffelmann*) bei sich selbst, u. z. bis zu 4,7 pCt. der Trockensubstanz (Casein?}. 
Rubner") u. A. vermissten sie dagegen. 

In pathologischen Stühlen sind sie häufiger gefunden worden. Bei einem 
dyspeptischen Säugling fand üffelmann 3 pCt. der Trockensubstanz. Leicht 
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nacliweisbar sind sie ferner in den Kimlerfaeces bei Enlerilis follicularia, Ruhr, 
Cholera etc.'). 

An den Faeces Erwachsener bat besonders v. Jaksuh-) eingehende Unter- 
suchungen angestellt. Grössere Mengen von „ Serum alburo in" fand er nur zweimal, 
u, z. bei einer an Chlorose leidenden Frau, welche blasse, fast acholische Stühle 
entleerte und in einem anderen Falle von acholischem Stuhle ohne Icterus. Auch 
bei Diarrhoeen und Typhus enthielten die Facc.es nicht selten nachweisbare Mengen 
von „Eiweiss", doch giebt v. Jaksoh nicht an, durch welche Reactionen dieselben 
uachgewiscn wurden. Im Uebrigen beziehen sich seine Angaben auf Albumosen 
resp. Peptone, die er in dem mit essigsaurem Eisenoxyd behandelten Faecesextract 
aufsuchte. Solche Albumosen fand er bei Typhus abdominalis unter 7 Fällen 
5 mal in grosser Monge, sodann gelegentlich bei Leborkrankheiten (Cirrhose, Car- 
cinom, Lucs), regelmässig ferner dann, wenn der Stuhl Eiter enthielt (Dysenterie, 
Darratuherculose, Perforation von eitriger Peritonitis), Damit stimmen die Er- 
fahrungen anderer Forscher iin Wesentlichen überoin. So sahen Fr. Müller') in 
einzelnen Fällen von Icterus, v. Hösslin*) gelegentlich bei Durchfällen, ich 
selbst^) regielmässig bei Typhus, sodann bei Dysenterie und in einem Falle von 
Achylia gastrica mit Durchfällen Albumosen in den Faeces. Bei Cholera*) 
finden sich regelmässig lösliche Eiweisskörper. Spuren derselben sind auch wieder- 
holt in Schlei mabgängen constatirt worden [Nothnagel'), Kitagawa*), Für- 
bringerö) u, A.] 

c) Diagnostische Bedeutung. 

Die diagnostische Bedeutung des Vorkommens leicht löslicher Eiweissstoffc 
lässl sich bis jetzt noch nicht strenge formutiren, weil man bei den hierauf gc- 
richtoten Untersuchungen keinen scharfen Unterschied zwischen unresorbirten und 
vom Körper abgeschiedenen Eiweisskörpem gemacht hat resp. nicht hat machen 
können. Zu den letzteren gehören jedenfalls alle durch einfache Hitzecoagulation 
im Faecesextract nachweisbaren sog. genuinen Eiweisskörper, also die bei Cholera, 
Ruhr und in den Schlelmmembranen vorkommenden Stoffe. Was bei Icterus, 
Diarrhoeen und Typhus gefunden wurde, ist dagegen wohl meist Alburoose ge- 
wesen und auf nnresorbirte Nahrungsstoffreste zu beziehen. Hierher gehören auch 
die Befunde an Kinderfaeces, welche im Verein mit der Angabe, dass die Säuglings- 
faeces unter Umständen Zucker enthalten (s. u.) den Schluss erlauben, dass die 
resorbirende Function der Säuglingsdärme nur eine begrenzte ist. 

Lässt man die Säuglingsfaeces ausser Betracht, so ist zunäch.->t festzuhalten, 
dass unter normalen Verhältnissen leicht löslicJie Kiweisskörper in den Faeces 
nicht vorkommen. Findet man sie in Stühlen, welche keine von der Darmwand 
abgesonderten Stoffe enthalten (wie Schleim, Eiter, Blut etc.), so darf man auf 
eine Resorptionsstörung schliessen, u. z. auf eine ziemlieh schwere, weil, wie wir 
durch Kohlenberger'") wissen, selbst der Mastdarm gewöhnlich Albumosen noch 

1) Verg]. Widcrholür. Jahrbuch t. Kinderheilkunde. IV. 1871. S. 249; Mouli, Üa- 
selbst. I. I8G8. S. 299, und Oerbardt's Hondbucli der RiDderkronkhdti-.n. 

3) Klinische Diagnostik innerer Krankheiten ^'tc. Wien ii. l.cip/ig IfiSÜ. S. 200. 

3) Citat s. S. 104 sub 4. 

4) Citat s. S. 121 8ub 7. 

b) Schmidt, noch nidit publirirt. 

6) Citat s. S. IOC sub 3. 

7) Citat s. S. 104 sub 3. S. 187. 

8) Zeitschr. f. klin. Med. 18. 1891. S. 9. 

9) Deutsche med. WochenfichT. 1882. No. 10. 
10) Uuuchener med. WouheQscbr. 1896. S. 1061. 



gilt resorilirt. Vorausset/iinf; ist dabei, dass nicht aucli geniiinr lilwcisskürijor 
( Hitzeeoagulatioo) im Faecesextraet vorhanden sind. In diesem Fallt! würde man 
wohl eher au transsudirtes Serum denken müssen. 



Der (?aseinnachweis in den Faeces hat wegpn der Frage der verschieden an Vunlaiiliohkcit 



Htx Frauen- und Kuhmilch und üherhnupt 
grosse praktische Bedeutung und ist dei^Lnll 
verfolgt worden, wobei aber manche Irrihili 
ßouli Dicht im Besitze einer febtcrfreico Milb 
tnusa dabei vorauagcschiokt Verden, däss das 
r Hileh enthalten ist, überhaupt nieht oder 



r Verdauungsl eislang der Säuglinge i 
In Kinderärüte mit beäfinderem Interesse 
Liiiii'iizi'laufen sind. Auch heute sind «ir 
S";i.lnii>j^ der C'aseinrest«! der Faeces, Es 
'i'luiiii.'u unveränderten Cascins, wie es in 
r aii.suali ms weise erwartet werden kann, 
nnmlieh nur dann, wenn die grossen Drüsen des Verdauungskanales (Mai;ea, Pankreas) iosuflicient 
sind. lu der Milch ist das Casein als ocutrales CaNcincaleium cntlialten. Im Hagen geht es zunächst 
in Folge der Einwirkung des Labfermentes in die Modification des Paraeaseins über, welches sich 
daduTcli auszeichnet, dass es hei Gegenwart von Kalksalzen nicht löslich ist, »ondem als Para- 
CAScinkalk (Käse) ausTällt. Daneben spielt aber für den Gerinnungsprocess noch die Säure de« 
Magens eine wichtige Rollo. Des Weiteren wird das Casein im Magen durch Pepsiu-SalESäure 
verdaut, wobei das PscudonucleiD, die phospborboltigc Componente des Caselns, abgespalten vird, 
während der Eiweisspawliug weiter in Albumuse übei^führt wird. Das Pscudonuclein (Para- 
nuolein) fällt zunächst aus, wird aber später wieder gelöst. Es isi stärker phospborhaltig als 
das Casein, aber in seinen Beaetionen demselben durchaus ähnlieh. Die sogen. Caaeinrcste der 
Faeces bestohen grüsstentheils aus diesem Pseudonucleln (vergl. S. 59;. 

a) Nachweis, 

k) Directer ((lualitativer) Nachweis. Wenn man die Faeces in der im 
vorigen Capitel besprochenen Weise mit schwach saurem Wasser auszieht, kann 
man nicht erwarten, Casein oder Paranudcin in Lösung zu bringen. Beide 
Körper lösen sich nur in einem Uoberschuss von Essigsäure resp. Salnsäuro, in 
letzterer allerdings leichter (daher vielleicht die grossen Eiweisszahlen in Uffel- 
raann's Analysen). 

Biedert'), welcher mit Nackdruck auf dieses Verhalten hingewiesen lial, 
hat folgendes Verfahren 7.0m Nachweis des Caseins resp. Paraeaseins in Kinder- 
faeces angewendet: 

Die fri.schen Faeces werden nunuchst mit Aq, destill, und dünnem Salzwasser 
ausgezogen (Entfernunp von Mucin, Albumin und etwas Casein), sodann mit sehr 
verdünnter Salzsäure (Lösung von Albumin, etwas Casein?), Darauf werden sie mit 
gewöhnlicher Natronlauge behandelt. Ira Filtrat fällt dann durch Essigsäure ein 
starker Niederschlag aus. Was sich davon im Ueberschuss von Essigsäure löst, 
ist nach Biedert Casein (resp. Paranuclein) und kann ev. nach weiterer Filtration 
(von dem in der Fällung bleibenden Muein) durch Tanninlösung niedergeschlagen 
werden. 

Micko*) verfuhr etwas weniger sorgfältig, in dem er trockenen und ent- 
fetteten Koth nach Aufquellen lassen in Wasser einfach mit Ammoniak versetzte 
und das Filtrat mit Essigsäure stark ansäuerte. 

Es ist klar, dass von diesen beiden Methoden die Biedert'sche, welclic 
wenigstens das Mucin und einen Theil der anderen Eiweissstoffe ausschliesst, die * 
bessere ist. Nichtsdestoweniger hat auch sie grosse Fehler, indem gleichzeitig 
alle sonst noch in den Faeces vorhandenen Nucleoalbumine und Nucleine — und 
deren giebt es, wie im nächsten .\bschnitt erörtert werden wird, auch in den 
Säuglings faeces — mit bestimmt werden. Da man ausserdem nicht sicher weiss. 




1) .lahrburch f. Kinderlii-ilkuode. 28. 18S8. 
■2) Zeitschr. (. Biologie. 39. 190Ü. S. 430. 



.S. 88 u. 345. 
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ol) durch die Natronlauge wirklich alles Paranuclein in Lösung gebracht wird, so 
sind die Resultate nur mit grosser Vorsicht zu bourtheilen, 

tf) Indircctcr (quantitativer) Nachweis. Knöpfelniacher') hat zuerst 
versucht, durch Vergleich des N-Gehalles des Kolhes mit dem Gehalte ati organisch 
gebundenem Phosphor Anhaltspunkte für die Menge des vorhandenen Paranuclein 
zu linden. Soiti Verfahren hat zwar zu keinem sicheren Ergebniss geführt, soll 
aber, weil es vielfach nachgemacht worden ist, hier kurz erwähnt werden. 

Es wird dabei zunächst der N-Gehalt der Faeces nach Ejeldahl ermittelt. 
Der organisch gebundene Phosphor wird in folgender Weise bestimmt: Eine ge- 
wogene Menge der getrockneten und fein gepulverten Faeces wird mit heissem 
Alkohol und mit siedendem, IlCI-halligcin Aelher wiederholt ausgezogen (zur Ent- 
fernung des Lecithins), sodann mit wässriger HCl-Lösung (2^3 pCt.) verrieben 
und zunächst 12 — 30 Stunden stehen gelassen. Darauf wird filtrirt und der 
Filterrückstand so lange gewaschen, bis 100 ccna des Filtrates keine Reaction 
auf Phosphorsäure mehr geben. Darauf wird mit destillirtem Wasser bis zum 
Verschwinden der Chlor-Reaction nachgespült, getrocknet, mit Soda und Salpeter 
verascht, und in der gelösten Schmelze der Pbosphorgehalt durch Titriren oder 
Wägung bestimmt*). Hierbei ist der schwierigste Punkt das Auswaschen mit 
verdünnter Salsäure. Es erfordert oft Tage, ja selbst Wochen, und hat ausserdem 
den Fehler, dass in der verdünnten Salzsäure das Pseudonuclein in geringem 
Grade löslich ist. Deshalb verfährt Knöpfelmacher neuerdings so, dass er mit 
stärkerer Salzsäure, der etwas Gerbsäure hinzugesetzt ist, auszieht und wäscht. 
Dadurch wird die Losung von Paranuclein vermieden, aber es werden andererseits 
wieder Stoffe mitgefiillt (z. B. Nucleoalbumin der Galle), deren Mitbestimmung 
nicht beabsichtigt i.st [Müller')]. 

Bei der kritischen Würdigung dieser Methode muss man sich vor Allem 
gegenwärtig halten, dass eine Trennnung des Paranuclein- Phosphors von dem 
Phosphor der sonst noch vorhandenen Nucleoalbumine und Nucleine dabei nicht 
möglich ist- Alle diese Körper werden mehr oder weniger vollständig bestimmt, 
wie übrigens bei allen auf den Paranuclein-Nachweis gerichteten Verfahren. Auf 
der anderen Seite wird aber auch durcli die N-Bereehnung noch eine Fehlerquelle 
eingeführt, insofern doch nur ein (nicht näher bestimmbarer) Theil desselben auf 
Eiweissreste entfällt. Knöpfelmacher verwerthet deshalb auch nicht die ab- 
soluten Zahlen, sondern nur eine eventuelle Verschiebung des Verhältnisses 
organisch geb. P. 
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Nahrung berechneten Norm, 
behelf ist. 



gegeflüber der aus Mekonium re^p. aus Koth von caseinfreier 
Es leuchtet aber ein, dass dies nur ein Noth- 



b) Vorko mmen. 



Trotz der mangelhaften Methodik ist das Vorkommen von Paranuclcinresten 
in Milchstühlen, speciell in Sauglingsfaeceü, als sichergeslellt zu betrachten, 
Schon die mikrochemischen Reactionen (s. S, 59) legen das nahe. Biedert fand 
mit seiner Methode meist ziemlich viel Paranuclein, doch giebt er keine be- 
stimmten Werthc an, Im Kothc Erwachsener konnte Mieko sowohl bei Plasmon* 
wie bei Fleischnahrung einen Eiweisskörper mit NHg ausziehen, den er aber nicht 
für Paranuclein hält, weil er sich in Kalkwasser nicht löste. 

1^ Bpitivigc (ur ktiii. Mnlk-in u. Chirurgie, lieft IS. Wi-'n ii. Uipiiy iyU8: Wii^npr klin. 
Woehcnschr. 1898. No. 45 und 1899. No. 52. 

S> Nsbcres über iea P-Nac)iweis s. im Capitcl: Aoorgaoische Bos Und theil«. 
3) Zeitsobr. f. Biologie. 33. 1900. S. 451. 

AcLScbalill o. J.SirxtiBCcer. Uli F>He> d«i UanKhco. n 



Knöpfclmacher hatte mit seiner Methode Anfangs für Mekonium und 
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Frauen milchkoth ein Verhaltniss von -xi-=-ST7r> dagegen für Kuhmilchkoth von 
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schlössen, dass der organische Phosphor der Kuhmilchfaeces hauptsächlich auf 
Paranucleinreste zii beziehen sei. Spätere Untersuchungen an älteren Knaben 
(Reconvalescenten von Scharlach) ergaben bei Müchnahrung (im Vergleich zu P- 
freicr Nahrung) einen Verlust von ca. 4—5 pCt. Casein. Gegen seine Schluss- 
folgerungen sind aber verschiedene Einwände erhoben worden, besonders von 

p 
MülIerM, welcher gleich grosse Wertbe für ^^^ fand, und zwar sowohl im 

Fraueomilchkoth und Kuhmilchkoth, wie im Koth von Erwachsenen und Kindern. 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Bei der Unsicherheit und Schwierigkeit der Methoden kann dem chemischen 
Nachweis von Casein und Paranuclein in den Facccs ein diagnostischer Werth 
bis beute nicht zugesprochen werden. In der Abschätzung unverdautor Milch- 
reste verlässt man sieh besser auf die makroskopische und mikroskopische Be- 
trachtung (s. d.). 

3. Nncleine. 

Die N'ucleinc, welche in ilen Faeres vorkomroen, sind ab Abltömmlingc verschiedener 
Nucleoproteide zu betrachten, welche ^um Theil auch unverändert in den Paeces vorhanden sind, 
meist aber wohl während der Passage durch den Verdauungskanal in ihre Paarlinge gespalten 
und des einen derselben, des Eiweisse«, durch Resorption beraubt wurden. Der Unttrschitd der 
echten Nucleine gegenüber den aus den Nucleoalbtiminen (Casein. Vitdiin eto.) ahgeKpnllcncu 
Pscudonucl einen besteht darin, dass sie bei ihrer weiteren Zersetzung die Nuoleinba&en geben 
(Xanthin, HTpoiantbin, Gnanin, Adenin), während diu P^eudonuclelno diese Körper nicht enl- 
halten. Von den ihnen nach ihren äusseren (z. B. schleimbildenden) Eigenschaften oft sehr 
ähnlichen Mucinen sbd die Nucleine dadurch zu unlcrscheidcii, dass sie pliosphorh altig sind und 
beim Koehen mit Hincralgüureu nur sehwer eine reducireode Substanz abspalten. Die Quellen, 
denen die Nucleine der K;ii <'<-> >'iit'.liuiirri<'ii könneo. sind verschiedene, oämlich: 1. Kernresto der 
Kahning. Die Lösung '<<'r Krni~iil<'-Mn/' n geschiebt nur im Pankre«ssaft, nicht im Magen, und 
ihre Aufsaugung ist iitVtiil^ii- niili' iiiiiii< r i'inc vollständige. 2. Absonderungsproducte der Darm- 
drü£en und der Dartiisi-hiihiilKiui. in'ti.iLiiTes über die hier in Frage stehenden Stoffe wissen 
wir noch nicht. Bekannt Ist nur, dii.-.s der Schleimkürper der Galle kein echtes Nuoleoproteid, 
sondern ein Nucleoalbumin ist [Paijkull')]. Wahrsch ein lieh dagegen enthült das Darmepiltiel 
ein Nueleopruteid [Gatzky*]]. Auch sind von Katnmarslen u. A. aus einer ganzen Reihe 
von Organen, zumal ans dem Pankreas, echte Nucleoprotoidc dargestellt wf>rden. 3, Die Bae- 
terien. Zweifellos ist der dieser (Juelle entstammende .\ntheit ein recht bedeutender, wenn wir 
auch leider noch keine sicheren Zahlen darüber besitzen. 

a) Nachweis. 
«) Directer (qualitativer) Nachweis. Wenn man aus den frischen 
Faeces Kalkwasserauszüge mach), so erhält man in diesen meisten« beim Zusatz 
von Essigsäure einen im Ueberschuss unlöslichen deutlichen Niederschlag, weicher 
bisher ziemlich altgemein als Mucin gedeutet worden ist. Gatzky hat indessen 
nachgewiesen, dass es sich hier gar nicht um Schleim, sondern um ein phosphor- 
haltiges Glycoproteid (Nocleoproteid) handeil, dem möglicherweise — aber doch 



1) Citat s. S. 129 sub 3. 

3) Zeitschr, f. phj-siol. Chemie. 12. 1887. S. 1! 

3) P. Gatzky, Untersuchungen über die cheo 
Disscrt, Bonn 1897. 



«■he Natur des Darmwhleimes. Inaug.- 
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keineswegs regelmässig — etwas Si^bleim beigemengt sein kann. Zum isolirteti 
Nachweis der Nuclcine eignet sieh indcss dieses einfache und viel geübte Ver- 
fiihrcn nicht, weil dabei ausser Schleim auch noch Faranuclein eine Täuschung 
bedingen bann. Die Schwierigkeit, diese verschiedenen Körper von einander zu 
trennen, bartot übrigens auch allen anderen zum directen Nachweis der Nucieine 
unternommenen Versuchen an, so insbesondere auch dem Micko'schen') Ver- 
fahren, welches der Autor sogar zu quantitativen Schätzungen benutzt hat. Micko 
zog ein bestimmtes Quantum der trockenen Faeces zunächst mit Aether und 
weiterhin mit alkoholischer und vrässriger Salz-vauro aus. Den feuchten Rückstand 
behandelte er mit 1 proc. Sodalösung und prüfte das Filtnit mit Essigsäure und 
Ferrocyankalium oder Jodjodkaliura. In den Niederschlägen, deren Höhe er ver- 
glich, konnte er Xanthinkörper nachweisen. 

indirecter (quantitativer) Nachweis. Für denselben stehen 2 Wege 
zur Verfügung: die Bestimmung des organisch gebundenen Phosphors und die 
Bestimmung der Summe der aus de» Faeces zu gewinnenden Nucleinbasen, der 
Spaltungsproducte der Nucieine. Was den ersteren von Hoppe-Seyler^) ein- 
geführten und von Bokay*), Gumlich*), I'opoff*) weiter verfolgten Weg be- 
trifft, so deckt sich das Verfahren mit dem unter 2. zum Nachweise des Para- 
nucleins beschriebenen. Der organisch gebundene Phosphor der Faeces entstammt 
sowohl dem Paranuclein wie den echten Nucleinen and kann deshalb nur dann 
zum Nachweise eines dieser Körper gebraucht werden, wenn das Vorhandensein 
der anderen ausgeschlossen werden kann- Da dies in den meisten Fällen nicht 
möglich ist, so beschrankt sich seine Verwerlh barkeit auf wenige Versuche. 

Sicher und zuverlässig ist dagegen der zweite von Wcintraud**) beschrittenc 
Weg, da die Körper der Sarkin- und Xanthinreihe nur aus den echten Nucleinen 
abgespalten sein koimcn. Dabei müssen, wenn man nicht blos die schon vor- 
gebildeten Spaltungsproducte erhalten will, die Nuclcine vorher zerlegt werden. 

Weintraud hat das in der Weise durchgeführt, dass er 50 — 100 g der 
zu gleichmässigem Brei verriebenen Irischen Faeces mit 1 Liter Wasser und 
5 ccm conc. Schwefelsäure zunächst 6^8 Stunden am Rückflusskühler gekocht 
hat. Die Masse wurde dann noch heiss mit Darytiauge neutralisirt, der über- 
schüssige Baryt, wenn nothig, mit Kohlensäure ausgefällt, sonst sofort fillrirt und 
der Niederschlag durch wiederholtes Aufnehmen in Wasser gründlich ausgewaschen. 
Das stark verdünnte Filtrat wurde auf dem Wasserbade eingeengt, und in zwei 
gleichen Theilen resp. in 2 Theilquotienten desselben die Atloxurbasen nach der 
Rrüger'tichen Methode mit Kupfersulfat und Natriumbisulfid gefällt (siehe das 
nächste Capitel). in den sorgfältig ausgewa-schenen Niederschlägen wurde der 
N-Gehalt nach Kjeldahl ermittelt und mit dem üesammt-N-Gehalt der Faeces 
verglichen. 

b) Vorkommen. 
Durch die bisher vorliegenden Untersuchungen, insbesondere durch die Er- 
gebnisse der Weint raud'scben Analysen, ist Folgendes festgestellt: Nucieine 
kommen schon im Mekonium vor. Dieses ist deshalb wichtig, weil daraus her- 



1) Citat s. S. I3S siib 2. Siehe ferner Ury, DcutscLe med. Wwhonschv. 1901. Ko.il. 

2) Vergl. Hoppo-Seylcr-Thicrfeiiler, Handbucli der physiologisch- un'l pathologisch- 
chemischen Analyse. Berlin 1893. S. 479. 

3) Zeitsehr. f. phy-siologischc Chemie. 1. 1877. 5, 137. 

4) Zeitsehr. f. phys. Chemie. 18. 1894. S. 508. 

5) Zeitsehr. f. phys. Cbemte. 18. 1S94. S. 533. 

6) VcrhaaJl. dts XIV. CoDgresses f. innere Medicia. Wieslia^Jen 1890. S 190. 
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vorgeht, dass ausser Bakterien und Nahrungsresten die Korperausscheiduiifjcn an 
dem Nucleingehalt der Faeces botheiügL sind. Im Ilungerkothe, worin sie eben- 
falls nachgewiesen sind, können sie sowohl aus den Körperausseheidungen wie 
aus den Bakterien sfananien. Das Gleiche gilt von dem Kothe von nuclelnfreier 
Nahrung (Milchnahrung), worin neben l'aranuclein zweifellos auch eehie Nucleine 
vorkommen (Weintraud), Bei Zufuhr nucleinhalliger Nahrungsstoffe lässt sich 
keineswegs regelmässig eine Zunahme des Nucleingehaltes der Faeoes constatiren. 
Wenigstens hat Weintraud') im Gegensatz zu den älteren Versuchen von Bokay 
nachweisen können, dass nucleinhaUiges Nahrungsraaterial (Thymus) aus dem 
Darmkanal des Menschen trefflich resorbirt werden kann. Es gilt das aber nur 
vom ges'inden Menschen. Bei Kranken können die Verhältnisse ganz anders 
liegen, doch bat Weintraud auffallend grosse Zahler für den Nucloinbasen-N 
eigentlich nur im Kothe eines Leukämikers gefunden. Bei Bestimmungen des 
organisch gebundenen Phosphors der Faeces habe ich^) einige Male verhaltniss- 
mässtg hohe Werthe bei Gährungsdyspepsic und bei Achylia gastrica bekommen. 
Man darf daraus natürlich nicht ohne Weiteres auf schlechte Ausnutzung der 
Nahrangsnu deine schliessen. Ebenso gut kann Nucleinausscheidung seitens des 
Körpers (Leukämie) oder Zunahme der Zahl der Faecesbakterien (Achylie, Gäh- 
rungsdyspepsie) daran Schuld sein. Weitere Forschungen nach dieser Richtung 
wären sehr wünschenswerth. 

ü) Diagnostische Bedeutung. 
Vorläufig kommt dem chemischen Nachweis der Nucleine in den Faeces 
eine diagnostische Bedeutung nicht zu. 



4. Hncin. 

Die Macine stellen Glycoproteiilo liai-, Kürper. weluhe bei der Spaltung in einen Eiweiss- 
kätper und ein Kohlehydrat zuralleQ. Sie sind sMs ttbosphorfrei, im Oegensatz m den Nu- 
cleiuen und NuclooalbumiBun. mit denen sie wegen der allen gemeinsamen fadenziolicnden Eigen- 
schaft leicht vcrweehselt werden hiiunen. Da die.'« Körper häufig Kusammen vorkommen und 
üiemlich gleiche Lösungs- und Fällungsreactionen gelicn, ist eine Trennung oft sehr scliwer. Nach 
den bisberigen trissenschaftlidicn Forschungen gehören xu den Huuinen alle von den Kpilhelien 
der Soll leinüiB Die abgesonderten glasigen Kürper, mit Au^nahmo des Galleoschleimes imd der 
ßj'noTialflQBsiglieit, von denen der erster« ein Nucleoalbumln ist, während die tet/.terr eiD':n 
Seh leim kurper mit besonderen chemiscben Eigenschaften enthalt (Salkowski^). Am besten 
bekannt sind das Submaxillarismuein [I{ammarsten^}J und der Sputumscb leim [Fr. Müller*)]. 
Viir den Magensehleim hat Cremer*) naebgewicsen, dass er r.a den Muoincn gehört. Für den 
Darmschteim Ist das ebenfalls zweifellos, wenn auch sichere Kesultate nooh ausstehen. Der 
Körper, welchen tiatzky') aus der Darm seh leimhaut von Schweinen dargestellt hat, war ein 
Nuoleoproteid und stammte aOenhar aus dem Zellprotoplaama der Epitbelien. Die normale 
Dannschlcimhaul. ist nämlich für die Mueingo* Innung zu wenig productiv. Man ist auf die 
pathologischen Schleimabsondcrungen angewiesen, doch bieten gerade diese besondere Schwierig- 



Dor gewöhnliche, bisher fast ausschliesslich verfolgte Weg zum Nachweise 
des Mucins in den Faeces ist die von Hoppe-Seyler vorgeschlagene Fällung 
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1) Berliner kUn. Wochcnsehr 1895. No, 10. 

2) Schmidt. Nicht verüflentlichte Untersuchungen 
8) Virohow's Archiv. 131. 1893. S. 304. 

i) ZciUchr. f. phys. Chemie. IS, 1888. S. ICH. 

5) Sitzungsberichte der Gcsellseh. f. Natnrwissensi- 

6) W. Cremer, Liaug.-Dtssert. Bonn 1895. 

7) CiUt s. S. 130 sub 3. 



1 HartHirg. 189ß, No. G. 
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Kalkwasserextracles mit Essigsäure. Bereits im vorigen Abschnitte wurde 
iude.Sfien erörtert, dass dic;se Methode viel elier zum Nachweise des Nucleins 
resp. Nucleoalbumins der Faeces geeignet ist, ais zum Schlei mnachweisc. 
Wenigstens erwies sich der Korper, welchen Gatzky auf diese Weise aus nor- 
malen Paeces extrahiren konnte, als phospliorhaltig und spaltete nur nach 
längerem Kochen mit 7,5proe, Salzsäure eine reducireiide Substanz ab, (Muciiie 
geben unter diesen Umständen nach Salkowski') bereits nach wenigen bis 
höchstens 10 Minuten starke Reduclion.) Es kann das auch nicht Wunder 
nehmen, denn der nicht gerade aus den litsfsten Darmabschnittan stammende 
Schleim gelangt wegen seiner Verdaulichkeit und leichten Zersetzüchkeit über- 
haupt niclit unverändert bis in die Faeces [Schmidt^)]. Was aber aus den 
tiefsten Darraabschnitten an Schleim abgesondert wird, ist in der Regel so com- 
pact und mit Zellen tjnd Fett so durchsetzt, dass es im Kalkwasser nur schwer 
oder gar nicht löslich ist. Es gilt dies gani! besonders von den sogenannten 
Schleimniembranen, welche nach den übcrejnsiimmenden Angaben sämmtlicher 
Autoren überhaupt nur durch starke Alkalien in Lösung gebracht werden können. 
Dabei finden dann leicht so weitgehende Veränderungen des Mucins statt, das es 
im Filtrat häufig kaum noch mit Essigsäure niederzuschlagen ist (Nothnagel'), 
Akerlund'}, Kitagawa^), Krysinski"), 

Es geht daraas hervor, duss man für jeden durch Kalkwasser estrahirten 
und mit Essigsäure niedergeschlagenen Körper, ehe man ihn für Muchi erklärt, 
den Nachweis führen muss, dass er phosphorfrei ist und beim Kochen mit 
7,5 proe. Salzsaure (im Was.serbad(0 nach kurzer Zeit starke Reduction giebt. 
Dieselbe wird geprüft, indem man die Probe fdtriri., abkühlt, mit starker Natron- 
lauge alkalisirt, Kupfersulfatlösung zusetzt und erhitzt. 

Von den zum Nachweise des Mucins sonst noch geübten Verfaphren ist das 
Hammarsten'sche (Lösung in 0,1 — 0,2 proc. Salzsäurelösung und Fällung 
durch Verdünnung mit destillirtem Wasser) für den Faecesschleira nicht geeignet 
(Kitagawa). 

Bessere Erfolge dürfte die von Müller'') zur Gewinnung des Sputum- 
schleimes ausgearbeitete Methode versprechen, wenn auch bisher noch keine Ver- 
suche darüber vorliegen. Dieselbe besteht darin, dass zunächst durch kräftiges 
Schütteln der vorher sorgfältig gereinigten Schleimbeimcngungen mit viel Alkohol 
ein Zerfall der compacten Schleimmassen herbeigeführt wird. Das zu feinen 
Fäserchen contrahirte Mucin wird dann weiter abwechselnd mit verdünnter Salz- 
säure und Sodalösung gereinigt, bis es phosphorfrei erhalten wird. Näher auf 
die Einzelheiten einzugehen, ist hier nicht der Ort. Es sei aber nochmals be- 
tont, dass man nur an makroskopisch erkennbaren Schleimbeimcngungen den 
chemischen Nachweis des Mucins versuchen soll. Alle Reactionen auf gelösten 
Schleim versprechen wenig Erfolg, weil das so zersetzliche Mucin in der Faecal- 
masse viel zu leicht verändert wird, als dass es noch mit seinen ursprünglichen 
Eigenschaften aus den Extracten wieder gewonnen werden könnte. 



I) Virchow's Archiv. 131. 1893. S. 30*. 
3) Zeilschr. (. kliii. Med. 32. 1897. S. 260- 

3) Citat s. S. 104 sub 3. S. 187. 

4) Archiv f. Verdauungskraolth. I. 189G. S. 396. 

5) CiUt s. S. 127 suh 8. 

rO Enteritis meiDhranacca. loaug -DisserL. Jena 1384. 
7) Cital ». S. 132 suh 5. 



b) Vorkommen. 
Wenn wir auf Gruriil dos Vorstehenden alle Angaiion über das Vorhanden- 
sein gelösten Mncins in den Faeces als zweifelhaft bei Seite stellen'), so deckt 
sich das chemische Vorkommen desselben voilständig mit dem des raakroskopiscb 
resp. mikroskopisch ^Nachweisbaren (vcrgl. S. 32 und 84j. Danach darf be- 
hauptet werden, dass unter normalen Veriiätnissen, abgesehen von wenigen Aus- 
nahmen iFaeces junger Säuglinge, lackartiger Schleim Überzug auf harten Faeces 
Erwachsener), Schleim in den Faeces conslant fehlt. In pathologischen Stühlen 
kommt dagegen sehr gewöhnlich Schleim vor, und zwar namentlich in den glasig- 
durchscheinenden Fetzen, Sehr viel weniger Mucin enthalten die mit Eiweiss- 
substanzen und Fettkörpern reichlich dunihtränkten Membranen. Möglich, dass 
hier chemische Verbindungen des Mucins mit diesen Stoffen seine Löslichkeit 
beeinträchtigen. 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Im Vergleich zu den Ergebnissen der makroskopischen und mikroskopischen 
resp. mikrochemischen Prüfung tritt die diagnostische Bedeutung des chemischen 
Mucinnachweises vollkommen in den Hintorgrund. 



Abbau- und Zersetzungsproduete der 
Proteine. 



Die im Folgenden zu besprechenden Körper stellen nur einen Theil .sämmtr 
lichcr bisher gefundenen Abbau- resp. Zersetzungsproduete der EiweisskÖrper dar, 
und auch keineswegs die Gesammtheit der in den Faeces überhaupt vorkommenden. 
Es gehören dahin weiterhin noch: flüchtige Fettsäuren und gewisse gasförmige 
Endproducte (CH4, HjS, CO2, Ha), die an anderer Stelle besprochen werden. In 
chemischer und ganz besonders in biologischer Hinsicht ist ihre Bedeutung eine 
sehr verschiedene. Bezüglich der klinischen Bewerthung ihres Vorkommens in 
den Faeces schliessen sieh die Amidosäuren (Leucin und Tyrosin) am nächsten 
an die im vorigen Capitel besprochenen Albumosen an. Sie sind, wie jene, 
Producte der tryptischen Eiweissverdauung, von denen wir allerdings nicht mit 
Bestimmtheit sagen können, in welchem Umfange sie normaler Weise gebildet 
werden. Jedenfalls fallen sie, wenn sie auftreten, bei der Passage durch den 
Darm entweder der Resorption oder der weiteren Zersetzung anheim und erscheinen 
nur bei Störungen der Aufsaugung oder bei sehr beschleunigter Peristaltik in den 
Faeces. Im Gegensatz dazu sind die Körper der 2. Gruppe regelmässige oder 
doch sehr häufig Bestandthoile der Faeces; sie entstehen durch baetcrielle 
Fäulnissprocesse ans den Eiweisskörpern (Indol, Skatol) oder aus den vor- 

1) Das p]t vor Allem vnn dem Hoppc-Scylcr'srhcn Aussprucli, wonach der durch 
Kaltwasser eiträhirbare „Schleim" einen ,s(rhr bcdcutpndon Antheil" der normalen Faecos aus- 
machen soll, dann aber auch von den zahlreichen positiven Üerundcn von L'ffclmann. Weg- 
^tchcidcr, BIauIictk und vicli^n audci^n Autoren. 
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genannten Abbuuprodiictoit derselben (Phenole, Oiysäuren). Wahrsclieinlicli eben- 
falls baccerielle Zersetziingsproducle sind die Ptomaine, welche bisher nur in ver- 
einzellen Fälle» in den Faeces nachgewiesen werden konnten. 

Von der Harasäure und den AUoxurbasen wissen wir, dass sie nur aus 
einer bestimmten Gruppe von Eiweisskörpern entstehen können, nämlich aus den 
Nuclcoproteiden, resp- den in diesen cnlhalleneh Nucleinen, wobei es vorläufig 
dahingestellt bleiben muss, ob diese Bildung innerhalb des Damies auT fermen- 
tativem oder bacteriellem Wege zu Staude kommt. Oemäss der yerschiedenen 
Herkunft der im Darmkanal vorhandenen Nucleine (aus der Nahrung, den Kijrper- 
ausscheidungen, den Bacterien) ist auch die Bedeutung ihrer in den Faeces ev. 
nachzuweisenden Zcrfallsproducte eine je nach den Umständen wechselnde. 

1. Leuclii, Tyrosin.!) 

a) Nachweis. 

Der Nachweis des Lcucins und Tyrosins in den Faeces ist bisher nur qua- 
litativ geführt worden, u. i. in der Itegel so, dass man von dem alcoholischen 
Extract der unveränderten oder vorher mit Aelher ausgezogenen Faeces ausging. 
Beim Verdunsten derartiger Extractc wurde wiederholt die Ausscheidung von 
Krystallforraen beobachtet, welche ihrem mikro-ikopischen Aussehen resp. ihrem 
weiteren eheraischen Verhalten nach als Leucin oder Tyrosin angesprochen werden 
mussten. 

Radziejewski') befreite das erkaltete alkoholische Extract zunächst durch 
Filtration von den niedergefallenen Erdseifen, dampfte ein und kochte den Rück- 
stand mit Wasser aus. In diesem neuen Auszuge fand er beim Eindamplen die 
Krystalle, welche er durch Auswaschen und Umkrystailisiren möglichst reinigte. 
Uffelraann') und Wegscheidcr*) fällten das alkoholische Extract resp. dessen 
in Wasser aufgenommenen Rückstand mit essigsaurem Blei, entfernten das über- 
sehijssige Blei mit Schwefelwasserstoff und dampften zur Trockene ein. Aus 
dem Rückstande wurde durch heisson Alcohol das Leucin ausgezogen und durch 
heis.ses Wasser das Tyrosin. Die beim Eindampfen eventuell auftretenden 
Krystalle wurden durch Umkrystailisiren gereinigt und den speciüschen Proben 
unterworfen, 

VoQ den letzteren koraraen in Betracht; 

(t) für das I.cucIq: 1. die eigenartige krj'stalllnische SLnictur (im rotten ZustandeKugcIn 
und Knollen, nach dem Sublimiren rosettcnförmig angeordnete Blättchen); 2. der Verdampf ungs- 
punkt (es aulilimirt uniersotzt bei 170"): 8. Die Schercr'sulie Probe: man verdampft eine 
kleine Portiun der Kr\*stalle vorsichtig mit Salpeteraäure auf Platinbleeh. Es bleibt ein unee- 
fTirhtcr, fast uasiehtbarnr Itückstond, der mit einigpn Tropfen Natronlange erwürmt sich gelb bis 
ttraun färbt und beim «eiteren Conccntrircn durch Erhitzen über der Flamme sieh bald eu einem 
(llartigen, auf dem Platinbleoh ohne Adhüsion herumriUl enden Tropfen xusammcnxieht; 4. Dsr* 
Stellung der krystallinisebea Kupferverbindung durch Zusatz einer kochenden Losung von Kuprcr- 
acetat zur kochenden wäsarigen Losung der Substanz; 

ß) für das Tyrosin; 1. die kiystallinischc Stniehir (feine Nadeln in garben- oder 
besenfönnigen Biisehein): 2. die Hoffmann'sche Heactinn: Zusatz von Millon's Reagens 
(vcrgL S. 47) zu Tyrosinlösungeo bewirkt zunächst einen Niederschlag, und die Flüssigkeit nimmt 
beim Kochen eine rolbe Farbe an; 3. die Piria'sche lieactiott: eine kleine Probe von Tyrosin 
wird auf einem Uhrglasc mit 1—2 Tropfen cone. Schwefelsäure zusammengebracht und auf dem 

1) Daa diesen Körpern nahe stehende, chemisch noch unbekannte Tryptophan ist bisher 
in den Faeces noch nicht mit Sicherheit nachgewiesen worden. 

2) Archiv f. Anatomie u. Physiologie. 1870. S. 37. 
8) Citat s. S. 108 sub 5. 
4) Citat s. S. 108 sub 6. 
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\Viisscrl>nHf auf 50" crwiLrinl. .Nnch etwa ','j Slundi- virA liic t.ü.fung mit wenig Wassfir ver- 
üiJiüQt, mit Baryumcarbonat üculrnlfsirl und lillrirt. ScUL mao zu ilksvai FilLiiilc eine verdijnntc 
Losung von säurefreiem Eiscathlorid, so tritt Violettfnrbung auf (reichliebe Beimengung von 
I-oncia beeinträchtigt die Probe): 4, Schcrer'schc Probe: Tyrosin wird mit einer Misehung von 
1 Theil tone. Salpetersäure und 1 TheÜ Wasser zur Trockne verdamplL Der tief gelbe Rück- 
stand nimmt, mit Natronlauge angcfeuclit*'!, allmühüeh idne dunklere, gclbrotbe Fiirbung an. 

b) Vorkommen. 

Ira Mekonium fehlen Leucia und Tyrosin [Zweifel')]. Im Säuglingskotli 
fand Uffcimanii^) häufig Leucin, seltener Tyrosin. Andere Forscher, so 
namentlich Wegscheider"), konnten diese Befunde nicht tiestätigen. Beim Er- 
wachsenen fehlen die Araidosäuren unter normalen Verhältnissen immer, auch 
schon in dem ans dem Dünndarm in den Dickdarm Ci bortretenden Darminhalle.*) 
Bei Durchfällen seheinen sie häufiger in den Facces vorzukommen, wenigstens 
fand sie Radziejewski^) nach dem Gebrauche verschied oner Abführraittel. Auch 
in Cholerastühlen sollen sie geTunden sein [Garagee"')]. Dass die bei Icterus 
auftretenden n ad eiförmigen Krystalle kein Tyrosin sind, hat Oesterlein') nach- 
gewiesen. 

c) Diagnostische Bedeutung. 

Wenn sich die Befunde Radzicjewski's bestätigen, so dürfte tnan aus dem 
Vorkomraen von Leucin und Tyrosin in den Faeces auf mangelhafte Resorption resp- 
auf 7.U schnelle Pas.sage hei genügender Secretion von Verdauungssecret (Fankreas- 
saft) schlicssen (vergt. S. 83). Beim Säuglinge scheinen in der That derartige 
Verhältnisse öfter zu existiren, wie durch das Vorkommen von Eiweiss and Zucker 
in den Faeces erwiesen wird. Neben dein mikroskopischen Befunde der Krystalle 
dürfte übrigens der chemische Nachweis nur in seltenen Fällen nöthig sein. 

'Z. Imifll, Skatol, Phenole (Phenol, Parakresol, Orthokresol), aromatische 
Oxysäuren (Mydroparacuinarsäure, Oxjrphenylessigsäure) . 

a) Nachweis. 

Der Nachweis dieser verschiedenen Fäulnissproducte wird auf folgendem 
Wege geführt: 

Die Faeces werden mit Wasser zum dünnen Brei gcmiseht und der dritte 
Theil des Volumens abdestillirt. Das Destillat (1), welches neben freien fetten 
Säuren Indol, Skatol und Phenole enthält, wird mit Natriumcarbonat übersättigt 
und zum 2. Wale dpstillirt, wobei die fetten Säuren als Natriuraverbindungen 
zurückbleiben. Das neugewonnene Destillat (11) wird mit iVetzkati stark alkalisch 
gemacht und abermals dostillirt. Im Destillat III befinden sich Indol und Skatol 
und werden dort durch die sogleich za besprechenden Reactionen nachgewiesen. 
Die zurückgebliebenen Phenole werden nach Ansäuren des Rückstandes mit 
Schwefelsäure abdestillirt und im Destillate IV nachgewiesen"). 

1) CiUt s. S. 126 sub 6. 

2) Citat 3. S. lOR sub 5. 
3} C-ilat s. S. 108 sub 6. 

4) Vergl. Sohmidt. ArclUv f. Verdaunngskrankb. 4. 18-98. S. HG. 

5) Citot B. S. 135 sub 2, 
(!) Die physiol. Chenü« der Verdauuag et«, Üculsah von Asber u. BeyiT. Lciptig i 

Wien I89T. S. 245. 

T) MitlheilQogen aus der med. Klinik la WQreburg. I. 18S5. 

8) Will man uur einzelne der hier genannten StoCTe nachweisen, so kann man event. das 
Vcrlaliren vereinfachen. Iniiliesondere ist die Trennung von den Keltsäuren nielil unbedingt er- 
turdurliüli. 
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Der von der ersten Destillation ziirückgeblit'beiie Rückstand wird mit 
Schwofelsäuro angesäuert, ev. eingeengt, und mit mehreren Portionen Aellier aus- 
geschüttelt. Das gewonnene aetherische Extraet wird zur Trockne abgedampft, 
der Rückstand mit etwas Wasser aurgcDonunen und darin mit Millon's R«:igens 
auf die Anwesenheit von Oxysäuren geprüft. Tritt nach Zusatz dieses Re- 
agens und Erwärmen Rothfärbung auf, so ist die Anwesenheit dieser Körper 
erwiesen, 

Nachweis von Indol und Skatol im Destillate III. Bei dieser Destil- 
lation findet man das Skatol vornehmlich in den ersten Portionen des Destillatei>, 
das Indol, welches mit Wasserdämpfen schwerer flüchtig ist und überhaupt in den 
menschlichen Faeces gegenüber dem Skatol zurücktritt, in den späteren Portionen, 
Zur weiteren Trennung beider Körper kann man ausserdem («aeh dem Eindampfen 
des Destillates) die geringere Löslichkeit des Skatols in Wasser und seine 
leichtere Fäilharkeit beim Zusatz von Wasser zur alkoholischen Lösung be- 
nutzen. 

Specifisclie Kuactionun des lodols: 1. Mit Salpetersäure, die salpetrige Säiiro ent- 
hält, gicbt Indol noch bei starker VenliinnuDg eiuo gut erlceiiDbare Itollifarbung, ovent. ünen 
rothon Niederschlag von salpetersaurem Nitrosoindol. 2. Ein mit starker Salzsäure liefeuclilclcr 
Fi eilten späh n wird (iurfh ludol in alkoholischer Lösung in barzer Zeit kirsohrotli gefärbt. 
3. ludollüsiing ttiit yitroprussithiatriunliJEung bis xur tlelbfarbung versetzt Hirbt sieb auf Zusatz 
einiger Tropfcu Natronlauge tief violettbiau; auf Zusatz tod SalKsüure oder Essigsaure wird die 
Farbe dann rein blan (Lcgarsche Probe). 

Spueifische Rcactionen auf -Skatol: I. Hit salpetrige Säure enlhaltonder Salpeter- 
säure ^el)t Skatol in wiissrigcr Losung keine Ruthfdrbang. sondern weisslielie Trübung. S. Es 
liist sieh in conc. Salisäure mit violetter Farbe. 3. Ein mit Salz-^öure befeuchteter Ficbb^nspahn 
wird durch Shatolliisung in Waascr oder Alkohol niuht roth gefärbt: wird dagegen ein mit Skatol 
in heisser alkoboliaehcr Lösung gclrünkter Fichtenspahn in starkr kalto SaUsnure getaucht, so 
fdrbt er sich zuunctist kirachroth, die Farbe geht nach einiger Zeit in ein dunkles Violett ilhcr 
(die Rcaetion ist nicht so empfbdlich wie beim Indol). 4. Auf ZusqIk von N'itropnissidnatrium 
und Natronlauge färbt sieh Skat«llösung intensiv gelb; versetzt man dann mit '/j Vol. Eisessig, 
erhitzt zum Sieden und erhält darin einigt Minuten, so färbt sieh ilie Flüssigkeit alloiählieh 
violett, 5. Beim Emarmen mit Schwefelsäure entsteht eine prachtvolle purpurrothe Färbung. 

Nachweis der Phenole im Destillat IV. 1. Beim Kochen mit Millon's 
Reagens entsteht Rotlifärbung der Flüssigkeit oder auch rother Niederschlag. 
2 Auf Zusatz von Bromwasser zu einer Probe der Lösung entsteht sofort oder 
alsbald eine milchige Trübung, dann Niederschlag von gelblich- weissen, seide- 
glänzenden Nadel» oder käsigen Flocken, im wesentlichen Tribromphenol ent- 
haltend. 3. Eine Probe der Flüssigkeit wird durch ein paar Tropfen verdünnter 
Eisenchloridlösung violett bis blau gefärbt. Die Reaction der Flüssigkeit muss 
für diese Probe völlig neutral sein, 

b) Vorkommen. 

Im Mekonium und im Stuhl der Neugeborenen fand Senator') niemals 
Phenol oder Indol. Wie es sich mit den Oxysäuren im Mekonium verhält, ist 
nicht festgestellt; im Säuglingskoth erhielt BlaubeVg^) stets deutliche Reaction 
auf Oxysäuren, u. z. sowohl bei Frauenmilchnahrung wie bei Kuhmilchnahrung. 
Dabei fehlten Indol, Skatol und Phenol. Diese letzteren scheinen im Säuglings- 
koth überhaupt nur nach längerem Stehen resp. unter pathologischen Bedingungen 
aufzutreten. 

Beim Erwachsenen sind meist sämmtliche Fäulnissproducte vorhanden, doch 
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wechselt üire Menge siusserordcntlich, je nach der Art der Nulirung, der Inlen- 
sitäl der üarmfäulniss und der tirösso der Resorption. Durch kolilehyd ratreiche 
Nahrung;, noch besser durch reine Milchdiät, können sie ganz oder doch fast 
völlig zum Verschwinden gebracht werden (_Winternitz'), ebenso auch durch 
starke Abführmittel, namentlich durch Caloraei, nicht aber durch die verschiedenen 
sog. Darniantiseptica [Albu*)], Auch im Hungerkothe sind die Fäulnissproducte 
nachweisbar [Kr. MüHer^)]; sie entstehen hier durch Zersetzung der den Hunger- 
kolh bildenden Körperausscheid uri gen (Mucin, Epithelrestc etc.). 

Unter palhologisehen Verhältnissen sind sie hiiuNg vermehrt, donh liegen 
quantitative Bestimmungen der Fäulnissproducte in den Faeces bisher nicht vor. 
Wir sind vielmehr auf Rückschlüsse aus dem Urin, in den die resorbirten Stoffe 
als Indicau (indoxylschwofelsaures Kali) und Phenolschwefelsäuren übergehen, an- 
gewiesen. Durch Gallomangel wird die .Menge der fäulnissproducte anscheinend 
nicht gesteigert [Röhmaon*), Fr. Müller*)]; auch beim Fehlen des Pankreas- 
secretes ist ihre Vermehrung noch nicht erwiesen, manchmal wurden sie sogar 
vermindert gefunden. Bei ausschliesslicher Erkrankung des Dickdarms findet sich 
nach Nothnagel") und Anderen keine oder nur eine geringe Vermehrung des 
Harnindicans; wohl aber stets reichliche Zunahme nach Dünudarmcrkrankung. 
Beiuerkenswerth ist, dass das Skatol im Typhu.sstulit fehlt [Brieger^i], während 
dabei meist starke Indicanreaction im Harne vorhanden ist. 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Die diagnostische Bedeutung des Nachweises der Fäulnissproducte in den 
Faeces wird so lange eine geringe bleiben, als uns keine quantitativen Methoden 
zur Verfügung stehen. Eine Beurtheilung des Umfanges der im Darm 
ablaufenden Eiweissfäulniss ist ferner nur möglich unter gleich- 
zottiger quantitativer Berücksichtigung der in den Faeces und im 
Urin enthaltenen Fäulnissproducte. Eine dieser Componenten allein wird 
immer nur unvollkommene Schätzung ermöglichen, da wir den Factor der Re- 
sorptionsgrösse niemals kennen. Wir unterlassen es deshalb auch auf die zahl- 
reichen aus dem Indican- und Aelhorschwefelsäuren-Gehalt des Urines gezogenen 
Schlüsse hier näher einzugehen. 

3. Cadarerin (Pentamethyleiidianiiii) iiiid Piitresciii (Tetrametliylendiamin). 

a) Nachweis. 

Die Diamine werden nach der von v. Udränsky und liaumann^) aus- 
gearbeiteten Methode folgen dermaassen nachgewiesen: 

Ewa die Tagesportion Faeces wird mit schwefelsäurehaltigem Alkohol di- 
gerirt, das Filtrat zur Trockne eingedampft, in Wasser gelöst und fittrirt. Dieses 
Filfrat wird mit 10 proc. Natronlauge versetzt und mit Benzoylchlorid (auf 
läOO ccra etwa 200 ccra Natronlauge und 20 — 25 com Benzoylchlorid) so lange 
geschüttelt, bis der Geruch des Benzoylchlorids geschwunden ist. Dabei bildet 




1) Zciwohr. f. phys. Chemie. 16. 1892. S. 460. 

2) Borlioor klin. Wochenschr. 1895. .S. 958. 

3) Citat s. S. 108 sub 4. 

i) Paüger'B Anh. 29. 1882, S. 509. 

5) CilAt s. S. 104 sub 4. 

6) Citat s. S. 104 sub S. S.173. 

7) Ber. d. d. ehem. Oesellwliaft. 10. 1877. S. 1027. 

8) Zdtsi-hr. f. phvs. Chemie. 13. 1889. S. 5C2. 
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sich ein reichlicher Niederschlag:, welcher abCItrir) und in Alkohol gelöst wird. 
Nach dem Filtriren wird die Lösung bis auf ein kleines Volumen eingedunstet 
und in etwa die 30 lache Mcnfüc kalten Wassers eingegossen. Nach ca. 48 stün- 
digem Stehen wird die Flüssigkeit von den gebildeten nadcirörraigeii Krystallen 
der ßcnzoyldiamine abfiltrirt. Die Krystalle werden in Alkohol gelöst und noch- 
mals mit Wasser gefällt. 

Die so gewonnenen Benzo|ldiamine können ev, durch Behandlung mit Aether, 
in welchem sich die Benzoylverbiiidung des Putrescins nicht löst, getrennt werden. 
Sie geben die Alkaloidreactionen. 

b) Vorkommen. 
V. Udränsky und Baumaiin fanden bei ihrem an Cystiniiric leidenden 
Patienten pro Tag ca. '/s g Diarainc in den Faeces, u. z. grösstentheiis (85 bis 
90pCt.) Tetramethylendiamin, während im Hame umgekehrt 60 pCt. der Krystalle 
aus Pentamethylendiamin bestanden. Es konnte daraus geschlossen werden, dass 
das Cadaverin aus dem Darme, dem wahrscheinlichen Bildungsorte der Diamine, 
leichter resorbirt wird als das Putrescin. Ausser den genannten Autoren haben * 
Stadthagen und Briogcr') noch in einem weiteren Falle von Cystinurie Uia- 
mine in den Faeces nachgewiesen; in einem dritten Falle waren sie nur im Urin 
vorhanden. Roos-) fand ferner in je einem Falle von Malaria mit schleimig- 
blutigen Durchfällen und von Cholerine geringe Mengen von Diaminen ira Stuhl. 
Bei Gesunden und bei verschiedenen anderen Krankheiten sind sie von Baumann 
vergeblich gesucht worden. 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Wenn wir auch über die Bildung der Diamine nichts Genaueres wissen, 
können wir doch aus der Thatsauhe, dass Brieger^) die Diamine hauptsächlich 
aus faulenden Gemischen (u. A. auch aus alten Choleraculluren) dargestellt hat, 
mit Wahrscheinlichkeit den Scbluss ziehen, dass abnorme Faul niss Vorgänge im 
Darme die Ursache ihrer Entstehung sind. An sich besitzen die beiden Diaminc 
in der in Betracht kommenden -Menge keine giltigen Eigenschaften, doch kommen 
sie ausserhalb des Körpers gewöhnlich in Gesellschaft mit anderen giftigen Sub- 
stanzen vor. Ihr Auftreten in den Faeces verdient deshalb sorgfältige Beachtung. 
Für dio klinische Praxis ist freilich der Nachweis zu coraplicirt. Auch muss 
darauf hingewiesen werden, dass ebenso wie bei den anderen aus dem Darm in 
den Urin übergehenden Substanzen, nur die gleichzeitige Untersuchung von Harn 
nnd Koth Sicherheit über die An- resp. Abwesenheit dieser Stoffe geben kann. 

4. HaruBäure und AlloxarhaHeii*). 

Aus den Xucleincn, und zwar nur aus den echten Nucleincn, di'n Spaltungsproducten der 
Nuclcoprotoi'lc, nicht ails den PscudoDucleincn der Nucleoalbumine, sind durch Kosscl und 
seine Schüler 3 Reihen von Körpern abgespallen worden, die Sarkinba-scn (Sarkin oder Hypo- 
lanthin. und Adeain) und die Xanlliinbasen (Xanthin uod Guanin), vetcheo er zusammea den 
jetzt allgemein aceeptirten Kamen: Alloxurbasen gegeben hat. Diese Kürper sind nahe verwandt 
mit der Harnsäure, die, ebenfalls zneifetlosc Beziehungen zu den cehlcn iVuclcinen hat. Nach 

1) BcrI. klin. Wochenschr. 1889. No. IS. 

2) ZeiLschr. f. phjs. Cliemie. IG. 1392. S. 193. 

3) Virchow's ArohiT. 115. 1889. S. 488. 

4) Auf den Kachweis von Hamstofi in den Faeces braucht nicht eingegangen zu werden, 
da derselbe bisher nicht geführt ist. Auch in den Cholemstühlen scheint Uam.sto([ nicht vor- 
zukommen, obwohl nach einer alten Ucbcrlieferuns in Chol erat eichen DarostofT auf der Darm- 
schleimbaut au&krystallisirt gefunden «ein soll (Ö. 
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a) Nachweis. 

«) Sara rat liehe AUoxiirkörper. Weintraud'), welcher zuerst die 
Allnxurkörper in den Faeces aufgesiiclit hat, hat dabei zunächst die vorhandenen 
Nucleine durch Kochen mit Sehwefelaäure in der S, 131 beschriebenen Weise ge- 
spalten. Will man nur die cv, präformirt vorhandenen Alloxurkörper nachweisen, 
so würde man die frischen Faeces einfach mit viel schwach alkalischem Wasser 
aufzukochen haben und das genügend eingeengte (und ev. von Eiweiss befreite) 
Filtrat in 2 gleichen Thcilen oder 2 Theilquotienton weiter, nach der Kriiger- 
WulfTschen Methode^) verarbeiten. 

Nach derselben werden 100 cciii des eiweissfreien Filtrates in einem 200 ccm 
fassenden Becherglase zum Sieden erhitzt. Zu der siedenden Flüssigkeit setzt 
man 10 ccm Natriumbisalfitlösung (100 ocm dieser Lösung sollen 50 g Natrium- 
bisullit enthalten) und unmittelbar darauf 10 ccm Kupfersulfatlösung (13 proc. Lö- 
sung), erhitzt nochmals zum Sieden und fügt noch T) ccm einer 10 proc. Barium- 
chloridlösung hinzu. Darauf lüsst man 2 Stunden stehen, filtrirt durch ein Filter 
aus schwedischem Papier und wäscht den Niederschlag (durch wenigstens 5 raaliges 
Uebergiessen) vollständig mit ausgekochten und auf 60" abgekühlten Wasser aus. 
Das noch feuchte Filter wird in oinen Rundkolbcn gethan, mit 15 ccm conc. 
Schwefelsäure und mit einigen Krystallcn (etwa 0,5 g) Kupfersultat bis zum Auf- 
treten reichlicher Schwcfclsäuredämprc erwärmt, darauf mit 10 g Kaliumsulfat 
versetzt und weiter (ca. 1 St.) bis zum Klarwerden der Schmelze gekocht. Nach 
dem Erkalten wird die Lösung genau nach der Kjeldahl'schen Methode (s. S. 113) 
mit Alkali übersättigt und destillirt. 

Die gewonnenen N-Werthe entsprechen nicht genau der Menge der vor- 
handenen Harnsäure + Alloxurbasen; sie sind nach Weintraud durchgängig 
etwas zu hoch, weil noch andere N-hallige Substanzen (Farbstoffe und dergl.) 
in den Niederschlag mit eingeschlossen werden. Will man die Alloxurbasen 
allein bestimmen, so muss man zunächst an einer zweiten gleich grossen 
Portion Faecesextract die Harnsäure allein nach der sogleich zu beschreibenden 
Salkowski-Ludwig'schen Methode bestimmen und den Harnsäure-N vom 
Allosurkörper-N in Abzug bringen. Mulliplicirt mau dann deu restirenden 
AUoxurbasen-N mit dem Factor 2,755, so erhält mau die absolute Menge eines 
Gemisches gleicher Theiie der verschiedenen Alloxurbasen. 

[i) Harnsäure allein: (Methode von Ludwig-Salkowski). Von dem 
wie ad n fiewonnenen Faecesextract werden 20 ccm abgemessen. In einem 
anderen Becherglase werden auf 100 ccm Extract 10 ccm ammoniakalische 
Silbcrnitratlösung') mit 10 ccm Magnesiamischung') gemischt und der entstandene 
Niederschlag von Chlorsiiber wieder in Ammoniak gelöst; ein sich dabei etwa 



. 17fi. 
I Wasser gelöst, die Lüsung mit so 
"" ' " a Silberoiyd »luder 
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1) Citat s, H, 131 sub G. 

2) Xi'itsclir. f. phj-s. Chemie. 20. 1895. 

3) 36 g sal petersau ffs Silber werden 
versetzt, Oass der anfangs enLskhendt.- braun «> Niederschlag 
und die Lüsung mit Wasser >:um I.ltcr au^efüllt. 

i) Man liist 100 g krystnllisirtcs rhlormagneüum in der gt^niigcnden Menge Wasser, sctxt 
einu halt geslitdglc Cblorammnalösiing in reichlicher Menge und darauf so viel starke A mm oniak- 
flü.ssigkeit zu, dasa dir Mbfliung starV danach riecht. Ein event. Niederschlag wird durch nach- 
träglichen Zusatz von ChlorammoTilÖsung oder durch Eintragung von Salmiak in Lösung gebracht. 
Zuletzt wird aul' I Jjiter aufgefüllt. 



A 



bildendpr tloukigor Niederschlag von Jl.ignesiumliydrat bleibt unbcriicksicht(j:i. 
Diese Mischung giessl man unter Umrühren in die zuerst abgemessenen *200 ccm 
lässt den entstandenen Niederschlag sich einigermassen absetzen, filtrirt ihn dan" 
auf einem Saugiilter ab und wuscht ihn noch einige Male mit Wasser, dem einigt 
TrapTcn Ammoniak zugesetzt sind, nach. Man saugt alle Flüssigkeit vom Fille^ 
ab. Sobald der Niederschlag rissig geworden ist, löst man ihn mit einem Glas~ 
Stab vom Filter ab und bringt ihn in das ursprüngliche Gemäss zurück. Das 
Filter muss dabei ganz bleiben. 

Es werden dann 10 ccm Schwefelalkalilösungi} mit ungefähr dem gleichen 
Volumen Wasser verdünnt und zum Kochen erhitzt. Mit dieser Flüssigkeit be- 
spült man das Filter und lässt sie in das uoter das Filter gestellte Gefass 
mit dem Niederschlag ablaufen. Man zertheilt den Niederschlag mit einem Glas- 
stabe möglichst fein, erhilzt über freier Flamme gerade zum Sieden oder stellt 
das Becherglas eine Zeit lang in kochendes Wasser. Nachdem man sich über- 
zeugt hat, dass der ganze Niederschlag durchaus schwarz, geworden ist und keine 
unveränderten grauen oder gelben Theite mehr enthält, filtrirt man durch das 
bereits benutzte Filter in eine Schale und wäscht den Niederschlag bis zum Ver- 
schwnden der alkalischon Reaction mit Wasser aus. Das Filtrat wird alsdann 
mit Salzsäure angesäuert (wozu 5 ccm einer auf das 4 fache verdünnten Säure 
von 1,12 Dichte genügen) und auf 10—15 ccm eingedampft. Nach dem Er- 
kalten (mindestens 1 Stunde!) krystallisirt die Uarnsäure vollends aus. 

Sie kann dann entweder qualitativ durch die Murexidprobe oder quantitativ 
durch Wägung oder (besser) durch die Bestimmung ihres N-Gehalt.es nach 
Kjeldahl (s. S, 113) nachgewiesen werden. Durch Multiplication des gelundenen 
N-Gehaites mit 3 erfährt man die Menge der Harnsäure. 

b) Vorkommen. 

Aus dem Mekonium erhielt VVeintraud') nach der Spaltung mit Schwefel- 
säure regelmässig Harnsäure (neben Alloxurbascn) und zwar aus 100 g trockenem 
Mekon etwa 0,3 — 1,0 g. Beim Erwachsenen erliieit er mit der gleichen Methode 
nur einmal bei einem Asthmatiker einige Harnsäurckrystalle, ausserdem einmal 
nach Calomeldarreichung. Im Ucbrigen gaben die Faeces Erwachsener stets nur 
eine Ausbeute an Allosurbasen (Xanlhin, Hypoxanthin und Guanin), durchschnitt- 
lich etwa 0,1—0,5 g pro die. Ein Theil dieser Körper ist nach Weintraud 
bereits präfnrmirt in den Faeces vorhanden, der grössere wird aber offenbar erst 
durch die Behandlung mit Schwefelsäure aus seiner Muttersubstanz, den Nucleinen, 
abgespalten. 

lieber den Ursprung dieser Nucleine hat Weintraud festgestellt, dass sie 
grössten Theils durch Körperansscheidungen geliefert werden. Es beweist das 
schon das Vorkommen der Harnsäure im Mekon, sodann der Umstand, dass auch 
nach nuclein freier Nahrung (Milchkostj Alloxurkörper gefunden werden. Der aus 
der Nahrung stammende Antheil der Kothnucleine ist offenbar sehr verschieden 
gross. Beim gesunden Erwachsenen konnte Weintraud') selbst nach Einnahme 
von IYj — 2 Pfund Thymus pro Tag keine erhebliche Zunahme der Alloxurkörper 
in den Faeces feststellen, doch darf dieses Resultat nicht ohne Weiteres verall- 



1] 15 g Kaliumhyilrat odrr 10 g Natriiimliydral ncrden zum L. gelöst, iliu eine HnlfU' 
der Lösung vulUtandig mit Sctiverdwa^scrstotT gosalü)^ und mit d«r andvrt'D HäiriQ «iedtr ver- 
einigt. Daa Albalihydr&t muss frei ton Sftlpetcraäure und SAlpctriger Säure sein, 

9) Citat s. S. 131 Bub 6. 

Z) Citat s. S. 132 suh 1. 
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gpmcincrt werden. Wie gross der Antheil der Bacterien an dem Kothnuclein ist, 
ist noch nicht eruirt (vergi. S. 131). 

Von Krankheiten scheint nach Weintraud's Analysen nur die Leukämie 
einen deutlich vermehrenden Einiluss auf die Älloxurkörper (resti. Nucleine) der 
Faeces auszuüben. Dass Fr. Müller*) beim Icterus nacK Fleischfütlerung ein- 
mal reichliche Menge Hypoxanthin im Kothc fand, soll nur der Vollständigkeit 
wegen erwähnt werden. 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Eine diagnostische Bedeutung können die hier mitgctheilten Befunde vor- 
läufig nicht beanspruchen. 



VI. Fette. 



Im folgenden Capitel werden nur die wirkliclion FeLIc, d. Ii. die höheren 
unlöslichen Fettsäuren und ihre Verbindungen besprochen, nicht die niederen 
Glieder der Fettsäurereihe, die löslichen oder tliiuhligen Fettsäuren und ebenso- 
wenig die häufig mit den Fetten zusammen vorkommenden fettähnlichen Körper 
von anderer chemischer Zusammensetzung (Cholesterin, Lecithin, Cholalsäure)- 
Wenn auch gelegentlich andere höhere Fettsäuren angetroffen werden mögen, so 
handelt es sich doch im Wesentlichen um Gemische der Oelsäurc, Palmitin- und 
Stearinsäure, ihrer Salze (Seifen) und Glycerine-stcr (Neutra! feite). Je nach der 
Art des Nahrungsfettes wiegen dabei bald mehr die flüssige Oelsäure, bald mehr 
die genannten festen Säuren vor, was sich an dem verschieden hohen Schmelz- 
punkt des rein dargestellten Fcltsäuregemisches kund giebt. Eine Trennung 
desselben in seine einzelnen Bestandtlieile ist für die Faeecsanalyse von keinem 
praclischen Wertho. Wichtiger ist die Zu.«ammensetzung des Faccesfettes aus 
Neutral fetten, Fettsäuren und Seifen. Das Vorhältniss, in welchem diese Compo- 
nenten zu einander stehen, unterliegt grossen Schwiiiikuiigen und kann unter Um- 
ständen diagnostische Bedeutung gewinnen. 

1. Nachweis. 

Der ([ualilative Nachweis des Fettes in den Faeces ist sehr leicht zu führen, 
indem man sie mit ein wenig Aether verreibt und einen Tropfen des abgehobenen 
Aethers auf Filtrirpapier verdunsten lässt. Es hinlerbleibt dann ein transparenter, 
mit Wasser nicht auswaschbarer Flecken. Für die Praxis ist der ijualitative 
Nachweis bedeutungslos, da Fett in allen Faeces vorkommt; dagegen ist die 
quantitative Bestimmung des Fettes und seiner einzelnen Componcnten von 
mindestens ebenso grosser Wichtigkeit wie die des N und der verschiedenen Ei- 
weisskörper. Der Weg, welchen man zur genaueren Fcttanalyse der Faeces ein- 
schlägt, kann ein sehr verscliiedener sein, je nach dem specieil verfolgten Zwecke. 
Immer aber rauss man von den getrockneten Faeces ausgehen; eine Bestimmung 
des Fettes in feuchten i'aeces ist mit grossen Felileniuellcn verbunden, Beim 

1) Cilal .. S. 104 siib 4. S, 6b. 
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I^icidainprcn bat man darauf zu achten, da,ss keine verdünnle Schwefelsäure nii- 
gesetzt wird (wie für die N-Bestimmung), weil dadurch die Seifen gespailen 
werden und eine isolirte Bestimmung dieser letzteren unmöglich gemacht wird. 
Die definitive Trocknung muss eine möglichst vollständige sein und geschieht am 
sichersten im Vacuura über ychwefelsäure. 

a) Bestimmung des Gesammt - Fetigehaltos der Faeces ( Gesa mm t- 
Aetherextract). 
Bei dieser einrnrlisten und rohestcn Methode der Hcssiuif; des yeltgehalles der Facecs 
«erdfD sowohl die Neutralfetle, FettaäurcD und Seifen bcstinunt, als aucti eine Reihe anderer 
fettähnlicher KBrper (Cholestprin, Lecithin, CholnbSure, Farbstofic, niieh Hoppe-Seylur') 
Gveot. auch Ammoiiittlt Verbindungen und Chloropfafllan). deren Trennnng rrir genauem Unter- 
suchnogcD zwar unbedingt erforderlleh ist, bei der einfaehen Absehntzung des Prtigehaltcs aber 
häuÜg vemaohlässigt werden liann. Sic ist deshalb bei Stoffweehsel- und Ausoutzungsvcrsuchen 
neben der Bestimmung des nesaromt-N noch viclfarh im Gebraueh. 

a) Extraction mit Aether. Ein grösseres Quantum der getrockneten 
und fein gepulverten Faeces wird mit einer geringen Menge 1 proc. Salzsäure- 
Alkohols begossen und in einem Porzellanschälchen auf dem Wasserbade zur 
Trockne eingedampft (Spaltung der Seifen). Von der neuerdings pulverisirten 
und getrockneten Masse werden 2 Proben von je ca. l - 5 g abgewogen, in die 
bekannten Papierhülsen (Patronen) gethan und im Soxlet^-Apparat 3 Tage lang 
mit Aether extrahirt. ilas gewonnene Extract wird durch Eintauchen in warmes 
Wasser vorsichtig eingedampft, mit wasserfreiem Aether aufgenommen, fillrirt 
(in ein gewogenes Glas), und das Filter mit Aether nachgewasehen (bis ein Tropfen 
des Filtrates keinen Fettüeckcn auf Papier mehr hinterlässt). Das Fillrat wird 
wiederum zur Trockne eingedampft, die in dem Glase noch vorhandenen Aelher- 
dämpfe durch Einblasen von Luft entfernt und das Glas anter dem Exsiccator 
getrocknet. Nach völligem Trocknen wird gewogen. Bei genügender Ueberein- 
stimmung der Proben kann man das Resultat als „Gesammt-Aetherextract" ver- 
rechnen. 

Die ein(aehe Aethereitraction genügt in der Regel, um alle», Fett xa entfernen. Die 
F>cees verhatten sieh hier anders als andere Materien, e. B. Huskcl fleisch, bei denen man nach 
den Untersuchungen von Dormej-er*) und Merking') nicht alles Fett durch einfache Aether- 
extraction erhält, udd zwar vi-il, wie es scheint*), cbemisebe Verbind ungpji ven Ei weiss mit Fett 
vorhanden sind. Um dicie 7.u brechen, müssen die Substanzen vorher verdaut oder lungere Zeit 
mit 2 proc. HCl gekocht werden. Dabei muss dann ausser der ureprQnglichen Materie auch nnob 
die Verdauungsflössigkcit mittel» des von Nerking consiruirten Apparates mit Aether extrahirt 
werden, wodurch das Verfahren sehr verlangsamt wird. Con troll versuehe mit dieser Methode, 
welche Sclter*) auf meine Veranlassung an einer Anzahl fettreichor Faeces BUsgefDbrt bat, 
haben mir gezeigt, dass sie hier keine besseren Resultate giebt, als die eiafaehe Aethereitraction, 
sogar meist etwas niedrigere Werthe. Es sind eben die Faeoes als Substanzen zu betrachten, 
welche bereits der Verdauung unterlegen waren. Nur bei sehr fleisebreichen Faeees (von Ver- 
dau ungsstärungen) könnte man daran denken, dieser Methode den Vorzug zu geben. 

^) Extraction mit Chloroform nach Rosenfeld*). Die wie oben mit 
HCI-Alkohoi bchaiidelteii und gctrookneten Faeces werden zunächst in der Patrone 
Ys Stunde in Alkohol (auf dem Wasserbade) ausgekocht; die getrocknete Patrone 
wird darauf oben zugebunden und im Soxleth'schen Apparate 6 Stunden mit 

1) rhvsiologische Chemie. Berlin, Ilirschwald. 1881. S. 917. 

2) Pfluger's Arcliiv. 6-5. 1897. S. 90. 

3) Pflitger's Archiv. 78. 1898. S. 17'2. 

4) Pfliigcfs Archiv. 85. 1901. S. 831. 

5) H. Scltcr, Einiges Qher die Methodik der -iiianlilativeii !'pttb>'stimn]iingrn in den Faeces 
des Menschen. Inaug.-Üissert. Bonn 1901. 

6) Centmlbl. f. innere Med. 1900. No. 33. 
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Cliloroforin extrahirt. Das Alkoholcxtract und das Chloroformcxtract werden ^ 
jedes für sich — zur Trockne eingedampft und mit wasserfreiem Aetber aus- 
gezogen. Das vereinigle Filtrat wird wie oben getrocknet und gewogen. 

Aurh dk-se Motbodc. wdrhe onch Rusrofeld liesscru Rusultatc gohta soU ak ilic oia- 
fache Acttiercxtraction, liabu ich durith Scltcr naabpriilen lassen, dabei ahor iibcofalls iikbt sa 
bohc Wenho erhnlten als mittels ÄethRr. Dass die Uethode weniger Kcicraubend ist. ist aller- 
dings nicht 7u unlerscliätzen. 

;') Verseifungsiuethode nach Lieb ermann und Szßkely'). Circa 
5 g der vorher nicht mit HCl-Alkohol gespaltenen Faeces werden mit 30 com 
50 proc. Kalilauge eine halbe Stunde lang auf dem Asbestdrahtnetüe in einem 
geräumigen Kolben gekociit. Nach dem Abkühlen versetzt man mit 30 ccm 
90^94 proc. Alkohols und erwärmt ca. 10 Minuten lang weiter. Hierauf wird 
abgekühlt und portionsweise unter häufigem Umschwenken und fortwährender 
energischer Kühlung des Kolbens mit 100 ccm 20 proc. H,SOi angesäuert. Wenn 
die Flüssigkeit völlig erkaltet ist, versetzt man mit 50 ccm ohne Rückstand ver- 
dampfenden Petroleumäthers, verschliesst den Kolben mit einem weichen Stöpsel 
und schüttelt 30 mal je 10 Sekunden in Intervallen von 1 — 2 Minuten durch. 
Man füllt nun mit einer gesattigten Kochsalzlösung soweit auf, dnss die unter 
der Petroleumätherscbicbt befindliche wässrige Flüssigkeit bis zur Marke ("240 ccm) 
des Kolbens reicht, schüttelt noch ein paar Mal durch und lässt den ver- 
schlossenen Kolben an einem nicht zu warmen Ortestehen, Wenn der Pelroleam- 
äther sich in genügender Menge oben abgesetzt hat, pipettirt man 20 ccm ab 
(in ein weites Bechcrglas), giebt 40 ccm säurefreien 96 proc. Alkohols, ferner 
] ccm Phenolphtaleinlösung {genau 1 g auf 100 Alkohol) hinzu und titrirt sehr - 
genau mit '/lo alkoholischer Kalilösung. 

Man notirf die verbrauchten Cuhikcentimeter Kalilauge, bringt die Flüssig- 
keit portionenweise und unter Vermeidung jeglichen Verlustes in eine dünn- 
wandige, tarirte, etwa 80 ccm fassende, mit eingeschliffcnem Deckel versehene 
Glaskapsel, welche sich auf einem schwach erwärmten Wasserbade befindet und 
lässt vorsichtig aber vollständig verdunsten. Hierauf trocknet man 1 Stunde 
lang im AVassertrockensch ranke, lässt im Exsiccator erkalten und wägt mit auf- 
gesetztem Deckel, 

Die Berechnung des Fettes (in Proconten) = F geschieht nach folgender Formel: 
^ _ r S - 0,01 - (K X 0,00255) 1 .^^^ 

L wobei S = dem Gewicht des fettsauven Kalis in 20 ccm Petroleumäther; 
K = den zur Titrirung von 20 ccm Petroleuraatherlösung verbrauchten 
das 
und 
" 
lieh 
; 



Cubikcentimetern Vio Kalilauge; 
a = dem Gewichte der zur Untersuchung verwendeten Substanz ist. 
Fin Naclitheil dieser immerhin nicht sehr einfachen Methode besteht darin, 
dass man mittelst derselben nicht in der Lage ist, event. Neutralfette, Fettsäuren 
und Seifen gesondert zu bestimmen. 

b) Entfernung der nicht zu den eigentlichen Fetten gehörigen Bei- 
mengungen. 
:) Entfernung der flüchtigen Fettsäuren. Die Entfernung der lös- 
lichen (flüchtigen) Fettsäuren aus dem Aetherextract geschieht am einfachsten so, 
dass man dasselbe mit vielen kleinen Portionen heissen Wassers wäscht. Zu 

1) PBüger'i. Arciiiv. 73. 1808. :^. 360. 
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dem Zwecke wird zunäcbst etwas heisses Wasser auf das trockene Extract ge- 
gossen, umgeschwenkt und nach einiger Zeit vorsichtig durch ein kleines glattes 
Filter ablillrirt. Auf dem Filter bleiben die event. geschmolzenen FeMtropfcn 
zuriick. Nach inehrfacbor Wiederiiolong der l'rocediir wird sowohl das Filter 
wie das Gläschen mil dem Rest des Aetherestractcs erst im Wassertrocken- 
schraake, dann im Exsiccator getrocknet und der Inhalt des ersteren darch 
wiederholtes Aufgiessen von Aether in das letztere zurückgebracht. Die ätherische 
Fettlösung wird dann von Neuem abgedampft und getrocknet. 

liin anderer Weg ist der, dass man nach dem Verseifen (siehe oben unter 
Y resp. unten unter (i) in Wasser löst, die Lösung mit verdünnter Schwefelsäure 
stark ansäuert und etwa die Uülfte der Flüssigkeit abdestillirt. In das Destillat 
gehen die flüchtigen Fettsänren über. Die zurückgebliebenen nicht flüchtigen Fett- 
säuren scheiden sich als Troplen aus und können durch Ausschütteln mit Aether 
oder durch Filtration wieder gewonnen werden. 

ß) Entfernung der nicht verseifbaren Substanzen (Cholesterin). 
Die Versoifung des nach a [a und (i) gewonnenen Aetherestractes, welches neben 
Neutrallctten und Fettsäuren häufig nicht unbeträchtliehc Mengen Cholesterin 
enthält, geschieht gewöhnlich nach folgender Methode: 

Man setzt zu dem lüxtracte alkoholische Kalilauge hinzu (auf I g etwa 
20 ccm Normal kalilaugc) und kocht die Mischung ca. '/a Stunde auf dem Wasser- 
bade. Der Alkohol wird dann entweder durch Verdunsten verjagt und der Rück- 
stand mit Aether wiederholt au.sgezogcn, oder mit Wasser verdünnt und mit 
Aether ausgeschüttelt. Im ätherischen Auszuge i,I) befindet sich das Cholesterin. 
Der Rückstand wird in viel Wasser gelöst, mit verdünnter Schwefelsäure an- 
gesäuert und die dadurch ausgeschiedenen Fettsäuren durch Schütteln mil Aether (II) 
oder durch Filtration wieder gewonnen. 

Statt dieses Vorgehens empfiehlt Obermüller^) warm die Kossel'sche 
Methode der Verseifung mit Natriumalkohoiat. Bei derselben wird das Aether- 
estract zunächst wieder in nicht zu wenig Aether gelöst, die Lösung mit wenigen 
ccm Natriumalkohoiat (durch Auflösen von 0,15 g Natrium in einer möglichst 
geringen Menge 99proc. Alkohols in der Wärme hergestellt) versetzt, umgeschöttelt 
und ca. '6 Stunden bei gewöhnlicher Temperatur stehen gelassen. Die ausge- 
schiedenen Seifen werden nunmehr abfiltrirt und durch Waschen mit Aether vom 
Cholesterin befreit. 

Die Schwiurlgkcit der Chnlrgteria-Eatfemung brstcht ilarin, it&sa in den Aetheniusxug der 
Seifen (1) immer etwaa Suifi- hinringnht. Ferner wird ein Tlinil dos Cholesttrrins leicbt »urück- 
gelialtcn, «cnn man, statt zu vpritunatcn. die wüsirig-alkoliolisefae SrircDlilsuDg mit Aetbitr aus- 
seliüttvlt. Diese Ausscitüttetung ist aiicli wegen der lustigen Emnlsioosliildung besser xu ver- 
mraden. Da» Leeiihin. weiches in den ActiicrcxtrHetra der Facccs cur selten fehlt, wird beim 
Veiseifungsproecss gespalten: aeioe Fettsöurrepmponcnto bleibt bei den Seifen, desgleichen die 
GlycvrinphosphorsHure, wetehe aber mit der Cholalsäurc jiach dem sogleich xa beschreibenden 
Vcrftthron entfeml werden kann. Um das Lecithin als lianni?» Eu bestimmen, inuss man es aus 
dem I*-Cicba)t des Acth eres trat tcs bereehneo % das folgende Capitel). 

/) Entfernung der Cholalsäure, L'm diese in manchen Faeces reich- 
licher vorkommende .Säure aus dem Aetherextract, in das sie ev. zum Theil über- 
gehen kann, zu entfernen, geht man nach Wegscheidcr'J am besten von der 
von Cholesterin befreiten ätherischen Fettsäurelösung (11) aus. Dieselbe wird 
nochmals getrocknet und der Rückstand unter Erwärmen mit Barytwasserlösung 
geschüttelt. Die ausgefallenen Barytsoifen werden ablillrirt und mit hcJssem 



. Ifi. 18! 
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Wasser gewaschen. In das Wascliwasser gclit mit dem cholaisaiiren Baryt gleich- 
zeitig der aus dem Lecithin stammende glycerin-pbosphorsaure Baryt über. Die 
ungelöst gebliebenen Barylseifen werden ev. mit Salzsäure zerlegt und durch Aus- 
schütteln mit Acther wieder gewönnen. 

TsohernoW), welcher einen etwas anden-n M'i-g wir Enlfernunir der Cholal säure ein- 
sehlägt, macht darauf aufniftrlisam, d»ss na nicht lileiner Tlicil der Seifen vun der Cholalsäure 
BO fest geliallen wird, daas er nur sehr sdiwer davon getjvnnt werden liaiin, 

c) Getrennte Bestimmung der Neutralfette, Fettsauren und Seifen. 

Die Trennung des Gesammtalhcrcxtractcs in seine Componenten ist auf ver- 
schiedene Weise möglich. Am gangbarsten für klinische Zwecke ist der folgende 
von Fr. Müller^) eingeschlagene Weg. 

Es werden zunächst die (ohne Schwefelsäurezusatz) getrockneten Faeces 
nach a, « mit AeUier erschöpft. Das gewonnene Extract (!) enthält die Neutral- 
fette und Fetfsiiuren. Sodann wird die in der Patrone zuriickgobiiebcnc Substanz 
mit HCI-Alkohol gespalten und nochmals mit Äethcr exlrahirt. Dieses Extract (II) 
enthält die aus den Seifen abgespaltenen Fettsäuren. 

Aus dem Extract 1 werden dann weiterhin die fiiichtigen Fettsäuren durch 
Waschen mit heissera Wasser entfernt, der Rest getrocknet, gewogen und nach 
erneuter Lösung in Aether-Alkohol mit alkoholischer Kalilauge zur Bestimmung 
seines Säuregehaltes titrirt. 

Zu dieser letzteren Prooedur verwendet man eine alkoholische '/j — 'Ao Normal- 
kalilauge, (die man aber öfter auf ihren Titre zu prüfen hat.i und als Indicator 
Phenolphlalein. Der Berechnung legt Fr. Müller das Molekulargewicht der 
Stearinsäure zu Grunde (1 ccm '/,„ Normal-Kalilauge = 0,0284 Stearinsäure); 
d. h, also es werden die Anzahl der verbrauchten ccm '/n, N'KüH mit 0,0284 
multiplicirt und das Product als Fettsäuren von dem Gewichte des Aether- 
extractes abgezogen. Der Rest entspricht den Neutraifctten (+ Cholesterin und 
Lecithin). 

firni*!], so ist nach erfolgter Titration einnudampfen und mit 
■afm (s. I). If). Den Ledtliiiigi'halt kann man berechnen, 
WL'nn man riiio ['loLie dos Kslracti's n rasdit nnd lien Pho»iihorsiiurogeliall der Agche bestimnit 
(s. rias folgende rajiitel), Da auuli geringe Mpiigiiii von Seifen in das AeUierestraot 1 hinein- 
gehen, so kann man auch in einer gesonderten l'robe den GeaaniraUscliegehalt bestimmen iinil 
in Abiiug bringen. 

Correcter, wenn auch etwas umständlicher ist die gesonderte Bestimmung 
der Neutralfelte und Fettsäuren durch Wägung. Zu dem Zwecke schüttelt man 
nach Hoppe-Seyler^) das AethercNtract i mit müssig verdünnter Losung von 
kohlensaurem Natron, welches . nicht verseifend auf die Neutralfetle wirkt, ira 
Scheidelrichter gut durch und lässt einige Zeit stehen. Die wässrigc Lösung 
wird dann mit Aether ausgeschüttelt, wobei die Neutralfette nebst Cholesterin in 
den Aether übergehen, während die Natriumsalze der vorher freien Fettsäuren 
zurückbleiben. Durch Sublraction des Gewichtes des getrockneten Aether- 
auszugcs von dem ursprünglichen Extracte (I) erhält man die Quantität der 
Fettsäuren, 



1) Vircliow'B Arohic. !t8. 1884, P. 281 ff, 

2) Cilat s. S. 104 aub 4. 

3) Handbuch der phys.-ebcm, ii. palh.-cliem. Aiialvti 
iJ. Berlin 1893. S. .^7 u. 58. 



A) Weitere Untersuchung der gewonnenen Fettsäuren und Seifen. 

Auf den Nachweis des Glyccrins bei der Verseifang des Actberextraotcs 
wird gewöhnlich vcrzichlet. Wird die Sfifenlösung mit Spliwefelsiiurc angesäuert, 
von den ausgeschiedenen Fettsäuren durch Filtration befreit, mit NHj nciilralisirt, 
auf detn Wasserbade zu einem sehr kleinen Volumen eingedampft und mit Alkohol 
ausgezogen, so findet sich das Glyccrin i» dem Alkoholextract^). 

Die weitere Untersuchung des schliesslich gewonnenen Fettsäuregemisches 
kann sich erstrecken auf die Bestimmung des Schmelzpunktes, der Verseifungs- 
zahl (Köttslorfer'schcn Zahl), der Jodzahl etc.; ferner auf die Trennung der 
einzelnen Sauren. Practischen Werth hat davon nur die Schmelzpunktbeslimmung, 
welche am einfachsten in einem mit der Thermometerkugel verbundenen Capillar- 
röhrchen ausgeführt wird. Bezüglich der Details dieser und der übrigen Methoden 
muss auf die Lehrbücher der Chemie^) verwiesen werden. 

Was die Seifen betrifft, so kann man sie verhahnissmässig leicht in Alkali- 
und Erdalkaliseifen trennen, wenn man den Faecesrnckstand nach der 1. Acther- 
cxtraclion {vor der Spaltung mit HCI-AIkobol) mit Alkohol auszieht. Die Alkali- 
seifen lösen sich in Alkohol, nicht aber die Erdalkaliscifen. Zur genaueren llc- 
stinimung dient ev. die Aschenanalyse. 

2. Fettgehalt der Faeces unter norniakn Verhältnissen. 

a} Herkunft des Fettes; Fett der Körperausscheidungen. 

Ganz analog den Verhältnissen dos Koth-N (s. S. 115) haben wir keinen 
einheitlichen Ursprung des Kothfettes, sondern müssen wenigstens 2 verschiedene 
Quellen unterscheiden: die Nahrung, von der in den allermeisten Fällen unrcsorbirte 
Fettreste in den Facees wiedererscheinen, und die sog. Krirperausschcidongen. 
Unter den letzleren kommen für die Lieferung von Fett ausser den Resten der 
Verdaunngssäfte ganz besonders die von der Darmwand gelieferton Bestandtheile, 
Schleim und abgestossenes EpithelJ in Betracht. Üass der Darmschleim stets 
Fett pnlhäll, u. z. auch dann, wenn makroskopisch und mikroskopisch Fett- 
beimengungen nicbl sichtbar sind, ist von Schmidt^) nachgewiesen worden. 
Ncrking*) hat neuerdings gefunden, dass es sich hier um chemische Bindung 
handelt. Von den Epitbelien ist ebenfalls anzunehmen, dass sie meist etwas Fett 
enthalten, sei es in Tropfenform, sei es in der Art der Seifenimbibition (s. „ver- 
scbollte Zellen" S. 89). 

Es scheint indes fast, als ob aus:)erdem noch durch directo Absonderung 
seitens der Darmwand Feit in den Kolli gelangen kann; wenigstens sind die 
Zahlen, weh-he bisher für das „Fett der Korperausscheidungen" gefunden wurden, 
auffallend gross, 

Um derartige Zahlen zu gewinnen, muss man wiederum auf den Ilungerkoth 
zurückgreifen. Fr. Müller^) fand: 



3) Zeitsphr. f. iUn. Medicin. 32. 1897. ; 
i) Citat s. S. 14S auh 4. 
5) Gitat 8. S. 108 sub 4. 
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im Mitfei also 0,97 g Fett der Körperausseheid ungen pro die. Diesen FäUeii 
schliesst sich eine eigenartige Reoliachlung von Robert und Koch') an, einen 
Patienten mit Anus praeternaturalis am Anfangsthcite des Colon aseendens be- 
treffend. Kobort und Kocb konnten bei diesem Kranken tiiglich 0,97 g feste 
Substanz aus dein leeren Dickdarm ausspülen, deren Fettgehalt = 6,8 — 9,3 pCL 
war. (Das würde pro die höchstens 0,Ü9 g Fettausscheidung ergeben. Das 
Procontvcrhiillni.ss von Ncutrallett, freien Fettsäuren nnd Seifen betrug 9:90:1.) 
Vergleicht naan diese Zahlen mit denen Müller's, so ist man geneigt, anitunehmen, 
dass der grösste Theil des im Hungerkolhe vorhandenen Fettes aus dem Dünn- 
darm stammt. Dem widersprechen aber gewi.sse klinische Erfahrungen-), sodass 
diese Frage noch offen bleiben muss. Wichtig ist es aber, daran festzuhalten, 
dass im Hungerkotlie nur die Minimal/ahlen für die Körperausscheidungen vor- 
liegen. Höchstwahrscheinlich wird hei Nahrungsaufnahme aucli mehr Feit vom 
Körper ausgeschieden. So fand Rubner^) hei annähernd fettfreicr Kost (Brod 
und Spälxeln) immer noch 3,1 — 6,5 g Aetherexlract der Faeccs pro die. 

Aehnliche Verhältnisse wie im Hungcrkoth finden sich im Mekonium, doch 
liegt hier die Möglichkeit vor, da.ss Fett durch Verschlucken von Vernix caseosa 
liineingelangt. Voit fand den Geiialt des trockenen Mekoniums an Fett zu 
8,24 pCt., Zweifel^} zu 3,86 pCt. 

b) Einfloss der Nahrung. 

Wir linden hier ebenfalls im Grossen und Ganzen dieselben Verhältnisse 
wie beim Koth-N (s.S. 116). Auch hier müssen wir unterscheiden zwischen 
(Qualität und Quantität der Nahrung. Daneben sind die individuellen Verhaltnisse 
zu berücksichtigen. Streng ansei nand erzuhalten sind stets: die absolute, pro die 
ausgeschiedene Fettmenge, der Procentgehalt des trockenen Kothes an Fett und 
die Procentansnutzung. Die Zahlen für die letzlere, die Ausnutzung, werden wir 
hier öfter anzuführen haben, obwohl sie nicht strenge in den Arbeitsplan dieses 
Buches gehören. Es sind aber die Literaturangaben meist auf die Ausnutzung 
zugeschnitten. 

") Quantität der Nahrungsmittel: Eine allgeineine Giltigkeit scheint 
der 8atz zu haben, dass, je höher der Schmelzpunkt des Nahrungsfettes liegt, 
um so schlechter die Ausnutzung ist. Beispiele dafiir haben besonders Hunde- 
versuche von Müller und Arnschink") geliefert, aus denen v. Noorden") fol- 
gende Uebersicht zusammenstellt: 



1) Dciitschr I 

2) s. Hon i KU 

3) CSUt s. 5. 
i) Cil»t ». S. 



icd. Wochcnschr. 1894. Ko. 47. 

anii, Ai-chiv I. Vcri3miiingskrankh. II, IWifi. 
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Sohmelzpankt Procent Verlust 

Fetlart "C. mit dem Kotlie 

I. Stoariii 60 91—86 

'l. Misuliung von ISlearin uiul Maridulöl 5D lU,(i 

3. Hammcllalf; 52 9,15 

4. Hammeltalg 49 7,4 

5. Seh Weines peck 43 2,58 

6. Schweinefett 34 2,5 

7. Gänsefett 25 2,5 

8. Olivenöl flüssig 2,3 

Aus einem Geraisch verschiedener Fette werden nach Miiller's Versuchen 
an Menschen^) bei normaler Verdauung die niedriger schmelzbaren Fette besser 
resorbirl, als die höher schmelzbaren, so dass in Folge dessen der Schmelzpunkt 
des Kothfettes um durchschnittlich 8,5<* höher liegt als der des Nah rungs fettes. 
Von Bedeutung ist ferner die Vertlieüung des Fettes in der Nahrung: am besten 
wird emulgirtcs Fett verdaut, sodann reines (Butter-) Feit, viel weniger gut 
Speck. Rubner^) berechnet bei Mengen über 80 g den Procentverlust für Speck 
auf 12,6, für Dottorfetf, Milchfett und Butter dagegen nur auf 4,1-4,5 pCt. üb 
der Gehalt des Fettes an freien Fettsäuren auf seine Resorptionsfahigkeit wirklich, 
wie vielfach behauptet wird, von erheblichem Eiuflu&s ist, ist noch nicht sicher 
festgestellt. Zugabo von Eiwciss nur Fettnahrung verbessert dessen Ausnutzung 
[Rosenheim^)]. Kohlehydralkost scheint, wenn sie aufgeschlossen ist, keinen 
Einlluss zu haben; schlackenreiche Kost verschlechtert die Aulnahme des Fettes, 
wenn auch nicht in demselben hohen Grade, wie die des Eiweisses. 

üeber den Fettgehalt des Kothes nach bestimmter (einseitiger) Nahrung 
lassen sich nur wenige concreto Angaben machen, da die Fettaufnalime auch 
dabei meist noch zu grossen Schwankungen unterliegt. So ist es z. B. bei der 
reinen Fleischkost. Die zahlreichsten Untersuchungen liegen über den Milch- 
koth vor, ganz besonders seitens der Kinderärzte. Nach den Analysen von 
Biedert*), Wegscheider*), Uffelmann^) u. A. kann man den Fettgehalt des 
Trockenkothes von Säuglingsstühlcn (Muttonnilchstühlen) auf 10 — 20 pOt. nor- 
miren; in KuhmilchstiJhleii findet L'ffelmann etwas mehr, nämlich 14—25,8 pCt, 
andere ebenso viel oder selbst gelegentlich weniger (Biedert). Die absolute 
Menge des mit dem Kotho zu Verluste gehenden Fettes beträgt trotzdem bei 
Knhmilchnahrung mehr als bei Mutlermilchnahrung, wegen der grösseren Menge 
des Kuhmilchkothes (s. Tab. A S. 11); Uffolmann berechnet 0,8—0,0 g bei 
Kuhmilchkost gegenüber 0,44 g bei Bruslnahrung. Bei ganz jungen Säuglingen 
(bis zu 1 Woche) ist der Fetigchalt grösser, nach ßlauberg") 40 pCt., und bei 
Kuhmilchnahrung sogar 50 pCt, dos Trockenkothes. Mit zunehmendem Alter 
wird er dann langsam geringer bis etwa gegen das Ende des l. Jahres. Bei Er- 
wachsenen macht der Gehalt des Milchkolhes an Fett je nach dem Quantum der 
Aufnahme und der Individualität der Versuchsperson 3 — 7 pCt. aus {Durchschnitt 



1) Citat 9. S. IM sul) 4. 

2) Hnndbiioh der EraÜhrungstherapie vcin v. L 
a) VnUger'a Arrhiv. 46. 18'JO. S. 422. 

4) Citat s. .?. 117 aub 2. S. Rl ff. 

5) CitAt s, S. lOfl sub ß. 

6] Citat B. a tos sub 10 und S. lOä sub 5; 
7) Citat d. S. 103 sub 3. 
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6,07 pCt.)'), die nbaolulc Menge lies mit den Faeces aus^osehioilencn Fettes 1,5 
bis 7,5 g (im Mittel 4,97 g). Es bcreehnel stell aus diesen verschiedenen Zahlen 
ein Verlust des aufgenommenen Milchfettps von 5,1 — 7 pCt. bei Säuglingen und 
4,4 — 6,6 pCt. bei Erwachsenen. 

Was das Verhältniss von Neutral fetten, Fettsäuren und Seifen zu einander 
im Milcbkollio betrilTt, so finden sich im Milclistuhle der Kinder hauptsächlich 
Neutralfptte, weniger freie Fettsäuren und nur ein geringer Proeentsatz Seifen 
(letztere reichlicher im Kuhroilchkothe). Bei Erwachsenen ist das Verhältniss 
von Neutralfelten, Fettsäuren und Seifen nach Fr. Müllcr's üntersuehunKen im 
Duri'hschnitt wie 24,2 : :W,8 : .^7,0; mit anderen Worten: es sind etwa 75 pCt. 
des cingelührten Neutralfettea gespalten worden. 

Sehlackenfreie Kost gicbt nach Praussnitz^) 12 — 18 pCt. Aetiier- 
extract des Trocken kothes, frei gewählte, massig schlackenreiche, iJagegen 
25 — 30 pCt. Bei rein vegi.'labilischer Ernährung ist der Feltverlust ebenfalls 
gross; er betrug bei Voit's") VersuchsperHon 24—35 pCt. des Nahrungsfettes, 
bei dem Patienten von Rumpf und Schumm*) 26,5 pCt. [= 7,58 g Kothfett 
pro die). 

ß) Quantität der Nahrung: Wenn sehr wenig Fett in der Nahrung ge- 
reicht wird (unter 10 g), so kann der Fall eintreten, dass im Kothc mehr Fett 
ausgeschieden wird, als überhaupt aufgenommen wurde. Das Kothfelt ist dann 
grösstentheiis als Körperausscheidung zu betrachten. So fand Malfatti^) bei 
Erbsenkost, welche 4,06 g. Fett einschloss, im Kothe 4,51 g Fett; v. Ilösslin") 
einmal bei 1,2 g Fett in der Nahrung 1,71 g in den Faeces, ein anderes Mal 
bei 3,6 g in der Nahrung 3,75 g in den Faeces. Es ist natürlich verkehrt, in 
solchpn Fallen von einer schlechten Ausnutzung zu sprechen: Nahrungsfett und 
Kothfett sind hier ganz verschiedene Dinge. Erst bei zunehmender Fettmenge 
in der Nahrung erscheinen allmählich auch unausgenutzte Fetlreste in den Faeees, 
doch bleiben dieselben bis zur Assimilationsgrenze im Grossen und Ganzen niedrig. 
Für die Berechnung der Ausnutzung ergiebt sich daraus die scheinbar paradoxe 
Tliatsaehe, dass mit zunehmender Fettmenge der Nahrung der Procenfverlust bis 
zu einer gewissen Grenze abnimmt, um dann (nach Ueberschreiten der Assimi- 
lationsgrenze) meist rasch zu steigen. 

So fand z. B. v. Noorden') bei derselben Versuchsperson: 

bei 4,2 g Fett in der Kost = 57,1 pCt. Fettverlust 
bei 42,2 „ „ „ „ „ = 10,9 „ „ 

und bei 80,2 „„„ „ „ = 6,36 „ „ 

Was die Assirailationsgrenze betrifft, so liegt dieselbe nach Rubner') bei 
gesunden Erwachsenen erst bei 350 g Fett (Butter} pro die. Es ist dabei aller- 
dings nicht gleicligiltig, was fiir Fett gegeben wird, für Speck liejjt sie jedenfalls 
erheblich niedriger als für gute Butter. 




1) Nach einer /.usammcoslelliing vuii v. Niiuricn, Lohriiurh der l'alhitlugic 'Ics .Skiff- 
wpnhsels. Bcrliu 1893. 

2) Citat s. S. 115 sub .1. 

3) Ciut s, S. 118 sub 4. 

4) Citat s, S, 118 sub 5. 

5) Citat bei J. König, Chcoiie rier mcnschl. Nahnirgs- unil tlcnussiuiUß!. 1889. 3. Aull. 
I. K. 36 ff. 

6) Citat i. S. 131 sub 7. 

7) CiUt s. S. 102 fiub 2. S. 177. 
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c) Individuelle Schwankungen. 
Dass individuelio Verschiedenlieiten der Fettausscheidung vorkommen, 
zeigen die Differenzen des Kotlifetles bei den Hutigerkünstlern Cetti und Breit- 
haupt {s. S. 148). Auch die Fettausnutzung unterliegt persönlichen Schwan- 
kungen und zwar sowohl bei Säuglingen (Uffelniann) wie bei Erwachsenen. 
V. Noorden') sah bei annähernd gleicher Kostordnung (80-100 g Butter pro 
die) die tägliche Fettausscheidung zwischen 0,5 und 4,3 g schwanken. Hult- 
gren und Lundergren*) fanden bei gleicher Kost individuelle Unterschiede für 
den Verlust, bei Margarine von 4,5—7,7 pCt., bei Butter von 2,7—6,3 pCt. 



W 



3. Fettgehalt der Fueees anter- pathologischen Verhültuissen. 

heim N ist beim Koth-Fctt eine krankhal'lc Vermehrung derjenigen 



Componente, welche durch die Kürperau.sseheidung gebildet wird, möglich, wen» 
auch bisher durch Nichts erwiesen. Wir werden deshalb im Folgenden vorläuGg 
nur mit der verschlechterten Fettausnutzung zu rechnen haben. Dabei sei 
nochmals daran erinnert, dass aus dem I'roccnlgchalt des trockenen Kothes an 
Fett oder der Ausnutzungs/ahl, für welche die meisten Zahlenangaben vorliegen, 
nicht ohne Weiteres Rückschlüsse auf die absolute, täglich ausgeschiedene Fett^ 
menge gezogen werden dürfen. Da die klinischen Untersuchungen ziemlich weit 
auseinandergehen, je nachdem es sich um Kinder oder Erwachsene handelt, so 
seien hier zunächst die Verhältnisse der Säuglingsfaeces gesondert besprochen. 
Während normaler Weise der Fettgehalt trockener Säuglingsfaeces in luaximo 
20 pCt. beträgt, steigt sich schon bei sehr leichten Verdauungsstörungen eine 
Erhöhung dieser Zahl, was auf eine verschlechterte Feüausnutzung schliessen 
lässt, zumal damit eine Vermehrung der mit blossem Auge und durch das Mikro- 
skop erkennbaren fettreichen Milchroste (vcrgl. S. 59) einherzugehen pflegt. So 
fand Üffclmann') bei leichter Dannreizung vorübergehend eine Steigerung auf 
37 und 40 pGt., ja schon bei einer erschwerten Dentition — ohne dircctc Darm- 
symptome — liess sich ein erhöhter Fellgehalt nachweisen. Aehnlich lauten die 
Angaben anderer Autoren, z. If. von Lange nnd Berend*), welche 13,5 bis 
24,8 pCt. und von Tschcrnofff'), der durclisdiniHlich 4S pCl. Fettgehalt bei 
dyspeptisehen Säuglingen fand. Tschcrnoff hebt dabei hervor, dai^s bei allen 
dyspeptischen Zuständen in gleicher Weise so hohe Fettzahlcn vorkommen können 
und tritt damit in einen (Jcgensalz zu Biedert^), welcher dauernde Feltzahlen 
von über 40 pCt. zur „Fcttdiarrhoo" rechnet. Was diesen Namen betrifft, 
so will Biedert nach dem Vorgange von Demme") damit ein eigenes Krank- 
heitsbild abgrenzen, dessen Charakterislicum eben die dauernd erhöhte Fettaus- 
scheidung mit den Faeces ist. Dieselbe bi-trug im Mittel bei 6 Fällen Biedert- 
scber Beobachtung 53 pCt. (ohne Seifen!). Die Ursachen des Leidens sollen in 
Störungen der Galle- oder Fankreasabsonderung bestehen resp. in Anomalien der 
aufsaugenden Apparate, also in Veränderungen, welche über die beim einfachen 
Katarrh beobachteten hinausgehen. Mit der pathologisch-anatomischen Begrün- 
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1) Citat s. S. 150 8ub I. S. 33 u. 3fi. 

2) Maly's Jahresbericht Acr Tliiprchmk, 19. 1811 

3) Archiv f. Kinderheilkunde. 3, 

4} Jahrbuch f. Kinderheilkunde. 44. 1897. S. 35.' 

5) Jahrbuch f. Kinderheilkunde. 28. t888. S. I. 

6) Jahrbuch f. Kinderheilkunde. 14. 1879. S. dS^ 
T) Jahreabcricht über diu Thnl.i|{keil des JeDner'si 
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diing dieses aus kliniselien Beobachtunfien abgeleiteten Sehlusses sielil es aber 
vorläüHg noch Tnangelbaft aus: Biodei't stützt sich im ^Ve$enllictlen auf eiDen 
Fall, in welchem ein chronischer Gastroduodenalkatarrh mit besonderer Betheili- 
gung der Ausfuhrungsgängo der Leber und des Pankreas bestand und eine 
zweiTclhafte „Entzündung" des Pankreasgewebes. De in nie hat in mehreren 
Fallen das Pankreas gross, blass und von derber trockener Consistenz gefunden, 
hat aber keine mikroskopisclie Untersuchung gemacht. 

üebcr das Verhalten des Koth-N bei der „Fettdiarrhoe" ist bisher leider 
Nichts bekannt. Allem Anschein nach ist derselbe nicht erhöht, während er bei 
atrophischen Kindern, die gleichfalls eine stark erhöhte Fettausseheidung 
zeigen (nach Riibner und Heubner') 43,1 pCt. Fettverlust), sehr hohe Werthe 
erreichen kann (vergl. S. 1'21). 

Walliczck^) liat den Fettgehalt der Faeces bei Icterus neonatorum unter- 
sucht und 37,8 pCt. des Trockcnkolhes gefunden {gegenüber 20,7 pCt, bei nor- 
malen Kindern gleiche» Alters). 

Erwachsene: Von Allgemeinerkraiikungen hat das Fieber nur einen 
massig schädigenden Einfluss auf die Resorption der Feite. Tschernoffäj fand 
dabei eine nur um 7,2 pCt. gegenüber dem Nonualen verringerte Ausnutzung des 
Nahrungs- (Milch-) Fettes. Die Procentiiahl des trockenen Kothes an Fett be- 
trug im Mittel 28,2. Auch bei Diarrhocon, sofern sie nicht durch tief greifende 
Erkrankungen des Darmes bedingt sind, also z. IJ. bei Typliusdiarrhoeen, die 
zweifellos vielfach toxisch resp. nervös bedingt sind, hat v. Ilösslin*) trotz des 
gleichzeitig bestehenden Fiebers nur eine unbedeutende Verschlechterung der Fett- 
ausnutzung feststellen können. Tschernoff maclite dabei die merkwürdige Beob- 
achtung, dass manchmal während der Reconvalescenz von Typhus sogar weniger 
Fett aufgesaugt wird, als auf der Höhe der Erkrankung. 

Ausschliessliche Magenerkrankung, einerlei ob mit Anacidität oder mit 
Hyporacidität verbunden, macht nach v. Noorden^) keine deutliche Störung der 
Fettaufnahme. Es stimmt indes diese Erfahrung nicht ganz mit dem Thier- 
experiment, in welchem de Filippi^) nach Ausschaltung des Magens gerade die 
Fettresorption verschlechtert fand. Wahrscheinlich giebt hier die Art des auf- 
genommenen Fettes den Ausschlag. Wenn nämlich roher oder geräucherter Speck 
bei mangelnder Magensalzsänre gegeben wird, so entgeht das Bindegewebe der Ver- 
dauung (vergl. S. 57) und das von ihm eingeschlossene Fett kann nur oberflächHoh 
anged au t werden. Dem entsprechen die klinischen Befunde von Bindegewebs-Fett- 
Lienterie, weiche Brink') wiederholt an magenkranken Personen erheben konnte. 

Die auffallendste Störung der Fettau fsaugung tritt bei Abschluss der 
Galle vom Darme au(. Wenn wir von den zahlreichen hierhergehörigen Thier- 
ver-suchcn absehen, kommen vor allen die Untersuch ungsergebnisse von Fr^ 
Müller*) in Betracht. Müller fand hei Icterischcn (vornehmlich Milchnahrun^jJ 
durchschnittlich 49,1 pCt. Fettgehalt des Trockenkothes gegenüber 22,7 pCt. bttji 
Gesunden. Der Fettverlust im Verhältniss zur Aufnahme (Ausnutzungsverlui 
betrug 55 pCt. statt 8,2 pCi. bei Gesunden. Meine") eigenen Resultate, weicht 

1) Citat s. S. 121 sul> 9. 

2) Io»U);.-Dis8ert Würzburg 1894 (über den Kdigeliall der Faoccs bei Icterus neooatflrun^ 

3) Citat a. S. U6 sub 1. 
4} Citat s. S. ISl sub 7. 
5) Citat s. S. 117 sab 3. S. ÜB. 
C) Deut§cbe med. Wochensclir. WH. S. 7dD. 

7) L. Brint, Inaitg.-Dissert. Bünn 1896, 

8) Citat s. S. 104 sab 4. 

9) Schmidt, NicLt veröffeulliclitii UnteräuoLunguo. 



nllich mit der ijualitatir und quaiitilaiiv gleichen Probekost gewonnen wurden, 
in der folgenden Tabelle wiedergegeben, die zugleich einige uikIitl' Krank- 
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Ü 




W. 
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3 


" 
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5,50 
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Ü. 
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B. 


21,18 
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Gy,90 
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D. 


32, 1(» 


3.^,48 


14,18 


90,70 
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20.08 


32.22 


8.55 


80,3 
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V. 


48.48 


57.13 


23.79 


(;7,oti 


S 




D. 


43,87 


G9,31 


27,70 


4G.45 


■' 




G. 


53,5U 


68.00 


S7,2Ü 


85,00 




Mittel 




48.05 


r,4.sg 


35,89 


06,84 


10 


ResorptionsstÖfung 


Kai. 


30,48 


32,92 


13,15 


75.84 






K.T. 








47,38 




Miiii'l 




■.i2M 


43,92 


17,13 


in .Gl 



hcitszustände utnfasst. Sie weichen nur insofern von den Zahlen Miiller's ab, 
a\s sie einen geringeren Ausnutzung» Verlust (im Mittel nur 25.89 pCl.) aufweisen 
und dieses, trotzdem bei zweien von den untersuchten Patienten der Galleah- 
sohluss ein vollständiger war. Einen äliniich geringen Verlust hat übrigens auch 
Albu^ in einem Falle von chronischem Galleabschluss beobachtet. Aus Müller's 
Analysen sei nochhervorgehoben, dass bei den Icterischen der Schmelzpunkt 
des Kolhfettes nicht wie bei Gesunden höher lag als der des Nahrungsfctles, 
sondern annähernd ebenso hoch. 

lieber das Verhalten der Kettresorption bei Behinderung der Pankreas- 
secrelion liegen aus der neueren Literatur, die hier allein berücksichtigt werden 
soll'), einige wertbvolln Untersuchungen vor, die leider kein eindeutiges Resultat 
ergeben haben. Müller hatte bei zwei allerdings nicht vollständig untersuchten 
Fällen keine Vermehrung des Kothfeltes gefunden. Anders Weintraud',, hei 
dessen Patienten ilor Fettverlust 22,2 und 25,2 pOt. des Nahrungsfettes erreichte, 
also zweifellos gesteigert war. Noch höhere Zahlen erhielt Deuscher*) in zwei 



1} Citat i. S. 138 siib 2. 

2) Die ältere Literatur siebe bei Oser, Erliranltutigen des Pauli reas, in Nothnagd's 
bucfa der spec. Patholugie u. Thempic. Wieo 1898. 

3) Citat s. S. 121.sub5. 

4) Corrcspondeoibl. f. Schweizer Aerate. 1898. No, 11 u. 12. 
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cinwandsfreieii Fällen, näniHdi 83 pCt. und Ö2,6 pCt. FeltverlusL. Von diesen 
verschiedenen Zahlen entsprechen die letzten am lieaten den in Thierversuchen 
gewonnenen 'j, so dass wohl der Sehluss gestattet isl, dass wenigstens ein völliger 
Ausfall des Pankreassecretes aueh beim Menschen schwere Störung der Fctt- 
resorption im Gefolge hat. Dabei ist indessen hervorzuheben, dass emulgirtes 
(Milch-) Fett viel besser ausgenutzt zu wurden scheint, als nicht emulgirtes. Auch 
für die Fcttspaltung, aul die wir sogleich noch zu sprechen kommen, ist dieses 
Verhältniss von Eintluss. 

Die Feltresorption bei Darmkatarrhon ist bisher noch nicht eingehend 
studirt worden. Nach dem Ergebniss der makroskopischen und mikroskopischen 
Untersnchung, sowie nach Analogie der bei Säuglingen festgestellten Thalsachen 
darf man anneiimen, dass die Darmkatarrhe Erwachsener ebenfalls meist mit 
Verschlechterung der Fettresorption einhergehen, wenn es aucli sicher nicht richtig 
ist, 'iü sagen, dass bei allen Verdauungsstörungci) immer zuerst und am meisten 
die Fettaufsaugung noihleidet. So sehen wir z. ß. bei der Gührungsdjspcpsie^ 
die Störung der Fettverdauung gegen die der Kohlehydrate sehr zurücktreten 
(s. Tabelle ti). 

Resorptionsbehinderung in Folge von Blutstauung macht nicht unbe- 
trächtliche Fettverlusto. Grassmann 3) sah bei Herzkranken durchschnittlich 
18 pCt. Fettverlust, also über 10 pCt. mehr als bei Gesunden. Aehnlich verhielt 
es sich bei meinen Kranken mit Tabes mesaraica (s. Tabelle G No. 10 und 11). 
Müller fand bei einem Patienten mit Amyloiddegeneralion der Darmschleimhaut 
32,9 pCt. Verlust und Weintraud*) bei progressiver Darraphthise 30—37 pCt. 
In allen diesen Fällen blieb der N-Verlust im Kotho erheblich hinter dem Fett- 
verluste zurück. Nach Resection grösserer Dünndarmabschnitte sind in einigen 
Fallen erhöhte Fettverluste beobachtet worden, in anderen nicht^). 

Mit einigen AVorten sei noch das Verhältniss von Neutralfotten, Fett- 
säuren und Seifen unter pathologischen Bedingungen berührt. Fr. Müller hat 
zuerst, gestützt auf seine Beobachtungen an 2 Kranken, die Vermuthung aus- 
gesprochen, dass bei Stoningcu der I'ankreassecretlon die Fcttspaltung im Darm 
Noth leide, wodurch im Kothe das VerhäUniss von Neutralfetten einerseits, von 
Fettsäuren und Seifen andererseils, zu Ungunsten der letzteren verschoben werde. 
Normaler Weise und bei Störungen der Feltresorption ohne gleichzeitige Pankrcas- 
erkrankung (z. B. bei gewöhnlichem Jclerus) beträgt nach Müller dieses Ver- 
hältniss etwa 1 ; 3, d. h. % des Kothfettes sind gespalten {vergl. S. 150). Bei 
Pankreaserk rankung fand er statt dessen etwa '/a^YB und selbst noch weniger 
gespalten, also Verhältnisse, wie sie etwa im Stuhl der Säuglinge, deren Fctt- 
spaltung noch mangelhaft isl, vorkommen. Weintraud*) fand in 2 hierher ge- 
hörigen Beobachtungen diesen Befund Müller's bestätigt, er erhielt 23,2 und 
27,5 pCt. gespaltenes Fett. Aehnlich lauten die Ergebnisse von Katz«), welcher 
aus einer Reihe mehr oder weniger sicherer Pankreassecreiionsstörungen den 
Schluss ableitet, dass man bei einer Verminderung der Kothfetlspaltung nnter 



1) Vergl. Sandmeyer. Zeilsolir. f. Biologie, i^. 1893. .S 
ferner Rüaenberg, Du Bois-Eej'iiiond's Arohi» f. Physiologie. 189 
Inaug. -Dispert. DorpatlSOO. 

3) CxUA i. .S. ISl sub 6. 

5) Citat s. S. 121 suh 11. 

4) Cilat s. S. 131 siili 5. 

6) Vnrgl. W. Rusühhaiipt, Udier autig.idoiml': l)armr.?t.o..-li 
Bona 1901. 

U) Wiener mctl. Woclionsclir. 1S99, No. 4— G, 
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70 pCt. (wenn fs sich iiichl um Süiiglinge handelt oder gldclucilig proTuse Durch- 
fälle beslehcn), ImniiT an eine lietlicüigung Jes Pankreas denken müsse. Katz 
betont dabei, dass bei acultm Abseliluss des pankrealischen Saftes vom Darme 
die Herabsetzung der Fetlspaltung grösser zu sein pflege als bei langsamem 
Eintritt. 

üegenüber diesen Angaben sah Üeuscheri) in 2 einwandsfreien und sehr 
sorgfältig untersuchten Fällen von schwerer Pankreaserkrankung die Fettspaltung 
iin Darme sich ebenso vollständig vollziehen wie bei Gesunden und bei anderen 
Darmkrankheiten. Seine Zahlen lauten 80 und 62 pCt. Spaltung des Kothfetles. 
Dieses Untersuchungsergebniss wird durch eine Beobachtung von Albu') ergänzt 
(80 — 90 pCt. Fetlspaltung), es steht ferner in gutem Einklänge mit den Er- 
gebnissen der Thierexperimentc Abelmann's und Anderer^). Nach diesen Er- 
gebnissen scheint für das Zustandekommen einer genügenden Fettspaltung bei 
Pankreasstönmgen vor Allem eine feine Verlheilung {natürliche Emulsion) des 
Nahmngs fettes Vorbedingung zu sein. Wo diese vorhanden ist, kann, wie wir 
neuerdings durch Volhard*) wissen, der Magensaft bis zu einem gewissen Grade 
das Pankreas in Bezug auf die Fettspaltung ersetzen. Jedenfalls ist es nicht 
nöthig, zur Erklärung auf die fettspaltende Wirkung der Darmbacterien zu 
recurriren, die, wie Müller mit Recht belonl, sicher nur einen geringen Krsatz 
für das fehlende fettspaltendc Ferment des Pankreas abgeben kann. 

Gegenüber dem Vcrhaltniss von ungespaltent-m (Neutral-) Fett zu ge- 
spaltenem (Fettsäuren und Seifen) ist nach Fr. Müller das Mengenverhältniss 
von freien Fettsäuren und Seifen zu einander ohne klinische Bedeutung und mehr 
von Zufälligkeiten abhängig, nämlich von der Menge des am Orte der Spaltung 
anwesenden Alkalis. Dieses wird von Zoja^) bestritten. Zoja sieht in einer 
geringen Seifenzahl ein ebenso wichtiges Merkmal behinderter Pankreassecretion 
wie in einer grossen Zahl für Neutralfelt. 

4. Diagnostische Gesichtspunkte. 

Die diagnofttischc Vcrwcrthung der quantitativen chemischen Feltanalysc 
der Facces krankt wie die des Kotli-N an der Schwierigkeit der Methodik. 
Genaue Bestimmung des Nahrungsfettes, sorgfältige Abgrenzung und Aufsamm- 
lung des Eothcs und exacte Feltanalysc sind nothwendig. Eine oberflächliche 
Schätzung, wie sie r.. B. Biedert^) ausführt, indem er den frischen, auf einem 
Filter fein vertheilien Koth vor und nach dem Auswaschen mit Aether wägt, 
führt nur zu fehlerhaften Resultaten und kann nicht empfohlen werden. 

Eine zweite Schwierigkeit besteht in der Normirung fester Grenzwerthe für 
den normalen Koth. Am ehesten gelingt das noch für Säuglingsfaeces; hier gilt 
als Maximum des Normalen jetzt ziemlich allgemein 20 pCt. Fettgehalt des 
Trockenkothcs. Für Erwachsene rechnet Praussnitz'') bei schlackenfreier Kost 
12 — 18 pCl., bei frei gewählter 25 — 30 pCt. Alle diese Zahlen geben aber nur 
den Procentgehalt des Kothes an Fett, nicht die absolute pro die ausgeschiedene 
Fetlmenge. Um diese zu nomiiren, muss man eine nicht nur qualitativ, sondern 
auch quantitativ stets gleiche Nalirung einführen, am hosten in der Form der 

1) Citat s. S. 133 sah 4. 

2) Citat 9. S. 138 sub 3. 

3) Vorul. r^. 154 sul. 1. 

4) ZcjtscUr. f. klin, Hrdidn. 42. 1901. S. 429. 

5) Morgagni. 189'J. Referat im L'cutralbl. t. inn. Mcdic. I81I9. No. 50. 
G) Jalu'buch f. Kinderheilkußde. 14. 1879. S. 336. 
7) Citat s. S. 115 sub 3. 
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Probekost (s. S. 4j. Damit erhielten wir bei Gesunden Zaiilen von durch- 
schnittlich 23,24 pCt. Fettgehalt des Trookenkothes, 4,59 g täglicher Feitaus- 
Scheidung und 5,5 pCt. Feltveriust (Ausnutziiugj (s. Tabelle S. 153). 

Um einen sehr stark erhöhten Fettgehalt der Fueces zu diagnosticiren, 
braucht man die chemische Untersuchung kaum; hierzu reicht das blosse Äuge 
oder evcnt. das mikroskopische Präparat aus. Dabei kann man unter Umständen 
auch weitere Schlüsse auf die Ursaivhe des erhöhton Fettgehaltes ziehen, z. B. 
wenn Icterus da ist auf Galleabscliluss, wenn Icterus fehlt, aber gleichzeitig reich- 
liche Muskelreste anwesend sind, auf Störungen der PankreahseereUon, wenn ge- 
löstes Eiweiss sieh findet, auf Resorptionsbehinderung, Derartige Schlüsse ge- 
winnen aber durch die quantitative Analyse sehr an Sicherheit. Wenn auch der 
Biedert'sehe Satz, dass ein dauernder Fettgehalt der trockenen SäugÜngsfaeces 
von über 40 pCt. für das Bestehen einer „Fettdiarrhoe" ausschlaggebend ist, 
vorläufig noch ernsten Zweifeln begegnet, so können wir doch für Erwachsene 
folgende Sätze als sichergestellt betrachten: 

Der höchste Fettgehalt der Faeces und zugleich die grössten Procent-Fett- 
verluste linden sich bei Abschluss der Gallo vom Darme. Dabei ist die Fett- 
spaltung unverändert und der N-Gehalt der Faeces nicht oder doch nur sehr un- 
bedeutend vermehrt (vergl. S. 120). Bei Resorptionsstörung (Stauungen, Amyloid, 
Tabes raeseraiea) leidet die Fiweissverdauung sowohl wie die Fettverdauung, aber 
letztere stets mehr [Weintraud]'). Behinderung der Pankreassecretion hat an- 
seheinend einen wechselnden Erfolg: bald erscheint sehr viel Fett in den Faeces 
bei normaler Feltspaltung, bald weniger oder normal viel Fett bei sehr be- 
schränkter Fettspaltung, Von Bedeutung hierfür ist zunäehst die Art der Fett- 
nahrung (Milch wird besser verdaut und anscheinend auch besser gespalten als 
nicht emulgirtes Fett), sodann die verschiedene Vollständigkeit des Abschlusses 
und die Schnelligkeit des Eintrittes, .'ich li esslich vielleicht auch noch das Verhalten 
des Magensaftes. Jedenfalls bestehen stets auch grosse Eiweissverluste, oft sogar 
grössere Eiweiss- als Feltverluste (Weintraud). 



Vll. Cholesterin. Lecithin und andere 
fettähnliehe Körper. 



1. Cholesterin ond Koprosterin. 

Wül]]i!üd man friiiiur die nach rlcr Verseifutig des Atllsereslraclcs di-r Faecis in Aellicr 
lösliche Substanz allgtrmejn als Cholesterin nnsnb , ipigti: ziirTst v. B ond kj" n« k i *) . ;ipätw 
V, Bundzynski mit Humnielii'). dnss der so gcwonnyne Kürpt-r in dor MpiirzaLl der Fälle 
vom Cholestprin vtfrsuhk'don ist, indem er sich unter Anderem schon in kaltem Alkohol Iwcbt 
löst, Iwrcits bei 95—96" C. schmilit (Cboleatfirin bei Hb") und nicht in rhonibisiihen Tafeln. 
wie das Cholesterin, sondem in langen feinen Nadeln aus Alkohol auskryslallisirt. t. Boadzyniki 
gab diesem Korper den Namtin Koprosterin und bestimmte mit Humnicki Heine Formel lu 
C^HmO (Cholesterin = (VHwD). Koprosterin ist demnach als ein Dibydrocbolestcrin aubufasBeo, 
uU ein Reduetionsproduot des Cholesterins, aus dem es, vic witerhin P. Müller*) nachwies, 

1) Citat s, S. 131 sub 5, 

2) Ber. der deuUoh. ehem. Gesolbehaft. 29. ISüK. S. 47«, 

3) Zeitsehr, f. phvs. Chemie. 22. 1896. f-, 396. 

4) Zeilschr. f. phys. Chemie. 29. 1900. S. 129. 
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-ffahirod der PA>>«agr durtrh den Darm beim Heascheo (nirbt aach lipim Himdcl) immer dann 
gebildet wird veon rnducirendr Proces.<ie in genilgeodcr Inlcnsitüt rnrhandcn sind. Das iDt b<?i 
^wobnliohtr host fast iminu drr (all; nur veno man durch strrngT' Mllobdiät die FSuloiss- 
processe htrat dnii-kt bltibl das LbotfsteriD uoverändert. Es verhält sioh also das Koprosterin 
zum rhrteitenn twa » r das U\ irobilinibin iiim Bilirubin; nur s'.'boint die Rednetion des Cho- 
lesti rins nieht , I hl iin 1 niel f immer so volisländig 7-u erfolgen, wie die de* GallenfarbfitolT.-s. 

al Nachweis. 

Zum Nachweis dient das Aetherestract der trockenen Faeces, in welches 
das Chnlestcrin resp. Kuprostcrin vollständig übergelit. Dasselbe niuss, um die 
genannten Knrpt^r rein zu erhalten, durch Verseifen von den Fetten befreit werden. 
Es geschieht das nach den S. 145 geschilderten Methoden. Dort ist bereits her- 
vorgehoben worden, dass einerseits die Gewinnung des Cholesterins beim Aus- 
schütteln der wässerig-alkoholischen Seifenlösung mit Aellier keine vollständige 
ist und dass andererseits noch etwas Seife in den AetheransKug mit hinübergeht. 
Wo es sich also um quantitative Bestimmung (durch Wägung des TrocUenrück- 
standes des 2. Ael herext racl es) handelt, müssen diese Verhältnisse berücksichtigt 
werden. Das Zurückbleiben von Cholesterin in der Seifenmasso vermeidet noan 
am einfachsten, wenn man die Flüssigkeit nach der Verseifung zur Trockne ein- 
dampft oder, was sich hier besonders empfiehlt, nach Küssel und OberraüUer') 
mit Natriumalkoholat verseift, wobei die in Aether unlöslichen Natronseifon aus- 
fallen, abfiltrirt und mit Aether gründlich ausgewasclien werden können. Um die 
in das Aetherestract übergegangenen Seifen zu entfernen, kann man die ätherische 
Lösung verdunsten lassen und nochmals mit Aether ausziehen, oder man be- 
handelt das eingetrocknete Estract mit mehreren sehr kleinen Portionen kalten 
Alkohols und 1 — 2 Tropfen Salzsäure, wobei Cholesterin (nur dieses, nicht auch 
Koprosterin!) ungelöst bleibt, während die Seifen gelöst werden [Hoppe- 
Seyler]^). 

Falls Cholesterin und Koprosterin zusammen vorkommen, kann man beide 
Körper leicht von einander trennen, da Cholesterin nur in hcissem, Koprosterin 
dagegen auch in kaltem Alkohol gut löslich ist. Oder man benutzt die Eigen- 
schaft des Cholesterins, sich mit Brom zu dem in Petroläther vollkommen un- 
löslichen Cholesterinbromid zu verhinden, eine Eigenschaft, welche vom Kopro- 
sterin nicht getheilt wird. Obermüller^} empfiehlt, den Rückstand des zweiten 
Aetherextractes in Schwefelkohlen.stoff zii lösen und seinen Cholesteringehalt titri- 
metrisch durch Zusatz einer bromhaltigen Schwefelkohlenstofflösung von bestimmten 
Gehalt zu messen. (Nach erreichter Sättigung der Cholcstcrinmoleküle tritt eine 
ins Gelbroth .stechende Farhenerscheinung auf.) 

Für die weitere Identificirung des Cholesterins und Koprnstcrins. resp. für 
deren qualitativen Nachweis dienen event. noch folgende Proben: 



den bekannten durchsieh ii<^' 
krystalliinrt in foinen laii^'> i 
2. Versetzt man eim 
e sieh schnell btutroth, 



I crdiuopfen, so »chndet sich das ChulfStrHii ii 
ji aiu (»cr^l. Tafel IV. Fig. 7). Das Koprosterii 



1-1^ i.i. I I. ii-ir-rin in Chlfiro/orm mit Scbwefolsnure, so färbt 
)iurpurriiili. i'^inc Koprosterin lösiing dDg<;geD bleibt anfangs gelb 

und wird erst nach längerem ätehon allmählich orangcrotb bis dunkelroth. 

Ueber weitere Unterscheidungsmerkuiale beider Körper yergl die Attwit von v. Bondzvnski 

und numnicki«). 



1) Citat s. S. 145 sub 1. 

2) Handbuch der physiologisch-cheii 




Berlin 1693. S. 404. 

3) Zeitsehr. f. phys. l.'h 

4) Citat 3. S. 156 sub ■ 



jchcn u, patboiogiseh-ehemischeu Analy^ 



16. 1892. E. 14.^. 



b) Vorkommen. 

Cholesterin resp. Koprosterin, deren Unterscheid ung gewöhnlich nii;lit ge- 
macht worden ist, kommen in allen mcnschlinhen und vielen thlerischen Faeues 
vor (beim HundL- nur Choieslerin!). Sie finden sich auch im Mekonium und im 
Hungerküth, wodurch bewiesen wird, dass sie nicht allein ans der Nahrung, 
sondern wenigstens zum Theil auch aus aus den Körperaussciheittungcn sUimmen, 
und zwar wahrscheinlich hauptsächlich aus der cholesterinreichen Galle, möglicher- 
weise aber auch aus den Epithelieti der Qarminncnfläche [Hoppe-SeyIev')J. 

Was die Mengenverhältnisse betrifft, so fand Voit^) das Aeilierestrant des 
Mekoniums xu 7,26 pCt. aus Cholesterin bestehend. Zweifel') giebt 3,S)8 pCt. 
Cholesteringehalt des trockenen Mekons an. Im Hungerkoth Cetli's waren 
16,24 pCt. des Aetherextracles un verseifbar*). Es ist demnach die Menge des 
vom K'irper gelieferten Cholesterins offoni)ar nicht gering. 

Bei Milchnahrung fand Uffelmann*) im Kolh der Säuglinge 0,3 — 1,7 pCt. 
der Trockensubstanz (durchschnittlich 0,8 pC[.) Cholesterin. Aehnlich lauten die 
Zahlen Wegsclieider's^). Erwachsene scheiden bei Milchkost ebenfalls nur 
geringe Mengen aus [höchstens 1,2 pCt. der Trockensubstanz nach Tschernoff')]. 
Im Fieber fand Tschernoff durchschnittlich noch etwas weniger. Fehlen des 
pankreatischen Saftes scheint keinen Einfluss zu haben [Dcuscher*)]. 

Ueber die Verhältnisse bei anderer als Milchkost liegen wenig vcrworlhbarc 
Zahlen vor. v. Bondzynski") giebt an, täglich etwa 1 g Koprosterin aus den 
Fae<;es gesunder Mensehen isolirt zu haben. 

Hinsichtlich des Verhältnisses von Cholesterin zu Koprosterin ist bemerkcns- 
werth, dass im Mekonium und im Koth fa.slender Thiere nach Flint'") nur 
Cholesterin und kein Koprosterin vorkoniml. Im Milchkoth fand Müller") 
ebenfalls meist nur Cholesterin, selten daneben etwas Koprosterin. Dagegen 
enthält der Fleischkolh und der Koth von gemischter Kost stets nur Koprosterin, 
kein Cholesterin, Per os eingeführtes Cholesterin wird zu Koprosterin rcducirt 
[v. ßondzynski und Humoicki")]. In Gallensteinen fehlt Koprosterin. 

C, Diagnostische Bedeutung. 
Eine diagnostische Bedeutung kommt den in Rede stehenden Körpern bisher 
nicht zu. Interessant ist nur ihr gegenseitiges Verhältniss in llezug auf die 
Frage der im Darm ablaufenden Reduclionsprocesse. 

3. Stercorin, Excretin, Isocholesteriii. 

Uti.tr .k'tit .Namcii Slercorin liat A. Klint^j löü^ duou aiia den Kai-ccs «lai-gi-sli-llUin 
Kürpcr bcscli rieben, wolaher sbli Tust gar oiciit in kitllPiu Alkoliul losU, cincti ächmrlitpunkt 



1) Pbysiologisehc Chemie, 
29, I8R3, S. 609. 

2} Nach Angabe 



Bcjlin leSl. S. 83(1 f. Vurgl. aueli Köhraan 
ler, Zeitschr. f. Birrlfitric. SO. If84 .«, 331. 



I 



3) Citat 3. S. 108 sub 1. 

4) Citat s. S. 108 sub -1. S. 18. 

5) Cit»t 8. S. 151 sub 3. 
G) CitAt 5. S. 108 sub e. 

7) Cital s. S. US sub 1. 

8) Citat s. S. 153 sub 4. 

9) Citat s. S. ISe sub 3. 

10) ZcitMbr. f. pbys, CheiDie. 33, 1897, S. 363. 

11) Citat B. S. 156 Bub 4. 

12) Citat s. S. 156 sub 3, 

13) Eipcrimeobtl researches into a new excretory functiöo ot thi: tivur 
üf mcdical scicncüs. IS63. 
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von Sfi" hnit.c und wahrscheinlich unmoes Cholesterin oder Koprost.mn war. Nach der Ent- 
(JpckuDg des Koprosterin durch v. Boodzynski hat später Plinl') seinB Untersuchungen von 
neuem aufgenomm.-n und durch Behandlung des YOm Fett liefvctlcn Ithnrischen Aua/ugcs der 
Faeces mit Alkohol ein gcreioigicg Stereorin erhalten, welches in aUen Punkten so vollglündig 
mit dem Koprosterin iibereinslininilc. dass es als mit ihm identisch zu betrachten isl^). Flint 
hält die Umwandlung von Chüicslerin zu Koprosterin re^. St«rcorin innerhalb des Oannes für 
einen Verdauungs- (nicht Reduclions-) Vorgang. 

Excretin hat Marect^ einen Stoff genannt, welchen er 18G0 aus menschlichen fnicht 
auch aus Hunde-) Paeees durch Fällung des alkchotischen Ausxuges mit Kalk gevonncn hat. 
Der Niederschlag wurde mit Alkohcl-At^tber estrahirt und dieses ätraot bei hinreichender Kälte 
zum Auskrj-stallisiren hingestellt. Auch dieser, nach Harcet S-halüge Körper, dur in einigen 
Eigenschaften dem Koproaleria ühiilich war, mass als ein unreines I'rüparat angesehen wurden, 
Hinterberger') hat später nach demselben Verfaliren einen S-froien Stoff erhallen Tön der 
Forrael CjoHagO. der aber wahreoheinlich elicnfallä nur unreines Cholesterin oder Roprosterio war. 

Die Excretolinsliuro Maroet's ist ein unreines Gemenge von Fettsäuren, welches aus 
dem Alkohcl-l^xtraet der Facees durch Kalk gefällt wird. 

IsocUoleslerin, .>inc isomere Verbindung des Cholesterins, welche vunK. SehuIUe 
im Wollfclt der Schafe gefunden wiu-di\ soll narh Hoppc-Seyler") wabrjcheinlich chfütalls 
in doQ Faeccs vorkommen, 



3. Lecithin. 

a) Nachweis. 

Das in den meisten tliicrischcn Organen vorkommende Lcciiliiii, oini' EsMt- 
verbinduiig des Glyeerins mit 2 Gruppen Fettsäuren und Phosphorsaurc, wobiü 
die Phosphorsäure andererseits sich in Esterverbindung mit Cholin befindet, wird 
in geringen Mengen auch in den Faeces angetroffen. Sie geht in das Aelher- 
extract über und verfallt beim Verseifen desselben in Fettsäure, Neiirin und 
Glycerinphosphorsäure. Will man den Gehalt des Aclhcrextracles an Lecithin 
bestimmen, so kann man ihn aus der darin resp. in der Seifenlösung vorhandenen 
l'hosphorsäuro berechnen. Hoppe-Spylcr^) giebt dazu folgende Vorschrift: 

Die wässi-ige durch Aelber von Cholesterin befreite Seifenlösung wird mit 
einem Ueberschuss von Salpeter versetzt, in einer Silber- oder Platinschale zur 
Trockne verdunstet, der Rückstand bis zur Entfernung der Kohle und nicht länger 
geschmolzen, die Schmelze nacti dem Erkalten in hcissem Wasser gelöst, im 
Becherglasc mit starker reiner Salpetonsäure unter guter Bedeckung des Glases 
stark sauer gemacht, einige Zeit im offenen Glase zur Entfernung der Unter- 
salpetersäure auf dem Wasserbade digerirt, dann mit Lösung von molybdän- 
saurem Ammoniak in Salpetersäure gefällt, 12 Stunden stehen gelassen. Der 
darauf abfiltrirte, nicht weiter zu waschende Niederschlag von phosphormolybdän- 
saurem Ammoniak ist in verdünntem Aetzammoniak zu lösen, die Lösung mit 
klarer aminoniakalischer Magnesialösung zu fällen, 12 Stunden kalt stehen zu 
lassen, dann der Niederschlag auf kleinem Filter zu sammeln, mit verdünntem 
Ammoniak sorgfältig zu waschen, zu trocknen, heftig zu gläben bis zur Ent- 
fernung der Kohle und (nach Erkalten im Kxsiccator) zu wägen. Das gefundene 
Gewicht der pyrnphosphorsauien Magnesia multiplicirt mit der Zahl 7,27 giebt 
die Quantität Lecithin des Aetherauszuges. 

Einfacher verfährt man, indem mau eine Probe des ursprünglichen Aelher- 

1) CiUt s, S. 15S sub 10. 

ä) V. Bondij-nski u, Humoieki, Zeitodir. /. phys. Chemie. 24, 1898, ^r. S'J.i. 

8) Annales de Chimie et Physique. 8, SiTie. all. 1860. S. 91. 

i) Annalen der Chemie und Phannacie, 1Ö6. 1878. S, 213, 

5) Physiologische Chemie. Beriin 1881, S, 340. 

6) Handbuch der physiologisch- und pathologiscli- chemischen Abalyso. 6. Aufl. Berlin 
1893. S. 404. 



extractes mit Soda und Salpeter verascht, die Schnielüe in deslillirtem Wasser 
löst und mit Uranacetallösung titrirt [Deuscher^)]. 

b) Vorkoinmen. 
Im Mekonium fehlt I>eci(liin [Zweifel^)]; es slamnit also waiirsclieinlich 
säiumtliclies In den Faeces gefundenes Lecithin aus der Nahrung. Dach wird 
vermutlilieh nur ein kleiner Theil des per os eingeführten Lecithins unverändert 
mit den Faeces wieder entleert'), der grossere wird bei der pankreatischen Ver- 
dauung in Glyccrinphosphorsäure, Neurin und Fettsäuren gespalten [Bokav*)], 
und diese Spallungsproducte durch die Darnifftulniss cveut. noch weiter zersetzt 
[llasebrock^)]. So erklärt sich der normaler Weise nur sehr geringe Lccilliin- 
gehalt der Faeces: Wegseheider") Blauberg^), Kr. Hüller'*) und Hoppe- 
Soyler") geben übereinstimmend an, nur Spuren erhalten zu haben. Dem 
gegenüber fand Deuscher^") bei I'ankreasverschluss auffallend hohe Wcrthc, 
bis annähernd 8 g pro die. Diese Werthe sind vielleicht erklärbar aus dem 
Wegfall der Spaltung durch das l'ankroassecret, doch ist dabei zu berueksich- 
tigen, dass die Fettspaltung in Deuscher'a Fällen nicht beeinträchtigt war 
(vcrgl. S. 155). 

c) Diagnostische Bedeutung. 
Die ziiletKl erwähnten Resultate Deuscher's verdienen weitere Beachtung, 
doch lii-sst sich vorläufig noch kein diagnostischer Sehluss daraus ableiten. 



VIII. Kohlehydrate. 



1. Zucker. 

a) Nachweis. 
Ura den Zucker zu extrahiren, werden frische oder getrocknete Faeces mir 
Wasser ausgekocht; das Filtrat kann unmittelbar untersucht oder zuvor noch im 
Wasserhad etwas eingedampft werden'^}. Dies Verfahren leidet an dem Fehler, 
dass mit dem Kohlehydrat extrahirte Alhuniosen und Peptone die Zuckerreaction 
stören können, um so mehr, als die Mengen des nachzuweisenden Zuckers sehr 
gering zu sein pflegen, üffelmann'^), der auf diesen Funkt aufmerksam macht, 
sab auch bei Zuckerzusatz die Trommer'sche Probe negativ ausfallen. Er zieht 

1) Citat s. S. 153 sab 4. 

2) Citat s. S. 126 suh 6. 

3) Ve^L Polilis, ZeiUehr. f, Biologie. 20. 1884. ."^. lu;). 

4) ZeilscLr. f. phjs. Chemie. 1. 1877. S. 157. 

5) Zeitschr. f. phys. Chemie. 13. 1888. S. 148. 

6) Citot 9. S. 108 5uh 6. 

7) Citttt s. S. lOS sul) 3. 

8) CiUt 3. S. 104 sul> 4. 
6) Phj-siologuche Chemie. Berlin 1881. S. 337. 

10) Cital H. S 158 sub 4. 

11) V. .l&ksch. Klinische Diagnostik. 4. Auü. S. 270. 
1-2) Dtut'iPhcs Archiv f. klin. Medicin, Bd. 2ö. S. 4fi3. 
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daher den Koth mit Alkohol aus, verjagt den Alkohol, löst den Rückstand in 
Wasser und sucht hier nach Zucker. Entsprechend verrühr schon früher Weg- 
scheider'). Um die Jüweisssubstanzen zu entfernen, schlägt M. Blaulerg^) 
einen anderen Weg ein: Circa 3 g der {entfetteten) Trockensubstanz werden mit 
Thyraolwasser extrahirt, wobei die im Bepherglas befindliche Substanz einige 
Stunden im AVasserbad leicht zu erwärmen ist. Nach Filtration und Nachwaschen 
mit Thymolwasser wird das Ganiic auf 300 ccm gebracht {zur quantitativen Be- 
stimmung). Die Eiweisskörper werden durch llleiacetat und basisch- essigsaures 
Blei abgeschieden. Der Ucberschuss des Pb wird durch Einleiten von CO, und 
Abfiltriren entfernt, das Filtrat abgedampft und auf Zucker untersucht. 

Zum qualitativen Nachweis des Zuckers dienen bei allen diesen Methoden 
die Trommer'sche, Nylander'sche oder Phenylhydrazin- Probe. Auch dürfte 
die Eigenschaft des Benzoylchlorids plus Natronlauge, mit Kohlehydraten unlös- 
liche Verbindungen zu liefern, zweckmässige Verwendung finden. Dieser un- 
lösliche Körper liefert dann bei Behandlung mit Schwefelsäure Furfiirol, eine 
Substanz, die durch bestimmte Farbenreactionen leicht erkannt werden kann'). 

Die Methode des i|uantitattven Zuckernachweises ist bei der quantita- 
tiven Stärkebestimmung einzusehen. Dabei ist bezüglich der Ausrechnung zu 
berücksichtigen, dass es sich, besonders bei Kindern, um Milchzucker handeln 
kann, der ein anderes Reduetionsvermögen als Traubenzucker besitzt. 

Auch die später zu besprechende „Gährungsprobe" (siehe diese) ist im 
Stande, die Anwesenheit von Zucker in den Faeces zu zeigen. Sie ist aber für 
diesen Zweck nur anwendbar, wenn die Nahrung keine anderen leicht aufschliess- 
baren Kohlehydrate enthielt, also besonders bei reiner Milchdiät der Erwachsenen 
und bei Säuglingen. Bei letzteren wurde sie von Pusch*) und Callomon*) 
angewendet. Stark positiver Ausfall der Gährungsprobe beweist die reichliche 
Anwesenheit von Zucker. Negativer Ausfall sagt aber über Abwesenheit dieses 
Kohlehydrats nichts aus. 

b) Vorkommen. 

a) Noniiah Dii' versi'hideiii'n Zui^kerarten geliiiren tm 'lim Tipstverdttulichpn Substanzen 
und gelangen /um Tlieil schon im Magen xur Rctorption. Dits Meiste wird iui uhetvo Dünndarm 
aufgesaugt, so dosa in den Diekdarm nonnalenreiac nur noch geringe Mengen ihren Weg Unden: 
ja der Zuekcr k:LnD bereits ani Ende des lleuDi ganz verschwinden. Wir wissen dies durch 
Untersuchungen des Secrctcs, welches aus mcoschliclien Darmiistola, gleich oberhalb der Baiihiu- 
sohen Klappe, gewonnen wurde (MacFadyen, Nuncki und Frau Sicher"), Cicnhomski und 
Jakowski^J Ad. Sohmidta). Braune»), Ewald"^. 

Da also in den Dickdarm nur wenig Zurker gelangt und dort der weiteren ausgiebigen 
KesoiptiOD unterliegt (veT^I. die Erfahrungen mit Nah rkly stieren), so ist es verständlich, dasa in 
den Faeces nicht leicht Zucker erwartet werden darf. Freilich kann durch das im Dickdanu- 
mhalt befindliche diastatiscbe Ferment au.s SHrkeresten der Nahrung noch Zucker in Frcihrit 
Keaetzt werden. Da der Spaltungsprocess aber langsam verlauft, so bleibt dem Dickdarm Zeit, auch 
diesen Zucker zu resorbircn, sofern er nicht durch die iahlloscn, im Darm anwesenden Bactericn 
vergoren wird. 



i) loaug.-Dissert. Strassburg 1875, S. 14. 

2) Eipcrimen teile und kritische Studien iilicr Säugliogsfacce.s. Borlin 18i*T. f'. 3'J 

3) VergL v. .laksch. Citet S. 160 siib 11. S, 379 ii. Oi. 
i) Inaug.-Dissert. Bonn 1838. 

5) Centralbl. f. innere Mcdicin. 1899. S. 21!) und .Jahrbuch I, Kinderheilkunde. 
'. Bd. 1. S. 369. 

6) Archiv f. eiperiraentelle Pathologie u. Phannakologic. 28. Bd. 18U1. S. 318. 

7) Arohiv f. klin. Chirurgie. Bd. 4». 1894. S. 13G. 

8) Archiv f. Verdauungsknmkhcitea. Bd. 4. 1898. S. 142. 

9) Virehow's Arciiv. 19. S. 489. 

lü) Virehow's Archiv. Bd. 7-5, 1879. S. 413. 
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All) Grund aller dieser physiologischen ThaUachen ist also zu erwarten, 
dass die Faeces normalerweise keinen Zucker enthalten. Dem entsprechen auch 
im Wesentlichen die Resultate von Ausnutzungsversuchen. 

1. Erwachsene: Die Literatur der Ausimtzungsversuclie giebt uns einige 
Beispiele dafür, dass selbst nach Zufuhr rcii;hlicher Zuckerraengen, wie sie durch 
ausschliessliche Milchdiät bedingt ist, die Kohlehydrate in den Faeces vcrmisst 
wurden. Rubner') tlieilt einen Versuch von N. Gerber mit, bei dem die täg- 
lich genossene Milehmenge 2-285^2600 g ausmachte, Uffelmann^) nahm in 
einem Selbstversuch 1500—1750 ccm Milch zu sich, und fand seinen Stuhl frei 
von Zacker. Dasselbe Resultat erhielten Prausnitz^) und Magnus Levy') bei 
ausschliesslicher Milchnahrung Erwachsener f3 — S'/j Liter pro die). Bei aus- 
schliesslicher Zuckerfiitterung fand Fr. Müller^) im Hundekoth nur selten Zucker 
und dann in geriogen Mengen. J. Boas^) konnte unter vielfachen Untersuchungen 
nur zweimal in dem wässerigen Kxtract der Faeces deutliehe Tromraer'sehe 
Rcaction erhalten. (Es ist nicht ausdrücklieh bemerkt, dass normale Verhält- 
nisse vorlagen.) 

2. Säuglinge: Wegscheider ') giebt an, dass in den Säuglingsfaeces 
kein Zucker nachzuweisen sei. Forster") vermisste ihn bei einem viermonat- 
licben, mit Kuhmilch und Rciswasser (4:1) ernährten Kind. Entsprechend lauten 
die Ergebnisse von l'ffelmann's^) Versuchen - mit 4 durch Kuhmilch ernährten 
Kindern im Alter von 1 — 11'/, Monaten. Auch bei ausgedehnteren Prüfungen 
conslatirte Uffelmann'") die völlige Äbwe:?enheit von Zucker für die Mehrzahl 
der Fälle. In einigen freilich war das Krgebniss nicht ganz bestimmt, aber auch 
dann konnten höchstens geringfügige Mengen anwesend sein, Sehr eingehende 
Untersuchungen über die Zusammensetzung der Säuglingsfaeces verdanken wir 
M. Blauberg"). Der analysirte Koth stammte von nur eine Woche allen Kindern. 

Da ä'm Facpes cinta einzrlnen Sniigllngs nicht in einer Menge gpwonnco -wprdi^n kannten, 
die 7.ur Analyse hinreichte, sn wurden A\e EKcrpmentp vnn 5 — fi Kiniorn fiir einen Vnrsueh 
vereinigt. 

In trockenen Faeses gesunder Säuglinge befanden sich Procent Milchzucker 
bei Ernährung mit 

Frauenmilch: 0,224; 0,495; 0,272; Spur; 0,59 

Kuhmilch: 0,298; ca.0,2; Spur; (Koth äusserlich ziemlich abnorm^. 
Blauberg fand also bei seinen Analysen fast stets Zucker, im Gegensalz zu den 
Resultaten früherer Forscher. Dieser Gegensatz ist aber nur ein scheinbarer. 
Blauberg's Resultate sind an der Trockensubstanz der Faeces erhoben und 
liegen so sehr an der Grenze des Nachweisbaren, dass bei Verarbeitung des- 
selben Kothes in frischem Zustande wohl überhaupt kein Zucker gefunden worden 
wäre. Soweit sich dies nun feststellen lässt, sind von früheren Autoren stets 
frische Faeces benutzt worden. BUuberg erklärt selbst auf diese Weise die 
Abweichung seiner Befunde von denen Wegscheider's. Diese Deutung ist wohl 

1) ZciUchr. f. Biologie. 15. 1879, S. 130. 
3) Pflüger's Arohiv. SS. 1883. S, 35«. 

3) Zeitschr. f. Biologie. 25. 1889. S. 536, 

4) Pflüger's Archiv. Bd. 53. ?. 547. 

5) Zeitschr. f. Biologie. 20. 5. 370. 

6) Diagnostik und Therapie der Darmkrankheiten. ISiia. P, lOd. 

7) loaug.-Dissert. Str&asburg 1875. 

8) Uittbeiluogeo der morphologischen (ie.sellaeh, zu Münohcu. 1878, No. 8, 

9) 1, c S, 357. 

10) Citat s, S. 160 Hub 12. 

11) CiUt s. S. ISl Bub 2. p. 55. 
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zutreffender, als die Annahme Biedorl's, es handle sich um eine Eigenthüm- 
lichkeit der jüngsten Kinder, die in ihrer überschüssigen Nahrung alles ungenü- 
gend verdauen. Wir müssen aber doch noch einen Schritt weitergehen und die 
Zuverlässigkeit der positiven Befunde überhaupt in Zweifel ziehen. 

BlaubiTg mat-titc au» den Kur AiiMyse gt^trocknclon Faches eia Iproc. EKtmrt und be- 
nutzte hiciTon 2i com zvt Bestimmung aach Allihn. 'Wenn er >/i P*^'- Zucker, heinahe den 
h5cti5teD seiner Wcrtlic, fand, so entsprii-hl die» d«m Niobweis von l'^jiug Zuokn und m. SV* mg 
Eupfcr. Ko geringe Wcrttii- \niisea aieli abeh überhaupt nieht mit Sieherheit beaiiminen, 
selbst Dtcht nach Vervollkommnung der Allihn'schen UeUiudc r]urch Pflügcr. Scbon bei 
Minimal VC rthen tou G,25 mg Zucker fand PflQger in rHnen Ijüaungcn erhebliche Differenzen, 
so ilass er geringcro Wertfac ia seinen Tabellen gar nicht auOilhrt. Bi'züglich der Ursaeheo 
dieser Kehlerquellen miiss auf die Original arbeit verwiesen werden, 

Der Nachweis von Zucker in normalen Säugtingsfaeces ist also unseres 
Erachtens von Blauberg nicht erbracht. Dagegen lassen seine Analysen eine 
andere Thatsacho erkennen: Obgleich die Faeces der mit Kuhmilch ernährten 
Rinder äusserJich ziemlich abnorm aussahen (übrigens bei Wohlbefinden der Unter- 
suchten), enthielten sie nicht mehr Zucker, als die normalen Dejecte der Mutter- 
mitchkinder. Man kann annehmen, dass hier die Vergährung des Zuckers eine 
Rolle spielte. 

Bei Untersuchung auf Zucker mit Hülfe der Gährungsprobe konnte Fusch'l 
das bisher Gesagte bestätigen. Gallomon^) hingegen fand schon bei normalen 
Brastkindern in einem ThoiJ der Fälle deutliche Gasbildung, die er als Frühgäh- 
rung deutete. 

Mit Ausnahme von dieser einen Angabe ('allomon's, die nach neueren, noch 
nicht publicirten Untersuchungen unseres Laboratoriums ebenfalls zweifelhaft er- 
scheint, spricht also alles dafür, dass normalerweise die menschlichen Faeces 
keinen Zucker enthalten. 

ß) Pathologisch: Nach Cohnheim^) können diarrhoische Stühle Zucker 
aufweisen. Es gilt dies schon für Beschleunigung der Dickdarmperistaltik; in 
viel höherem Maasse aber für Dünndarmdiarrhoeen. Bei Säuglingen mit Ver- 
dauungsstörungen fanden Pusch und Callomon (I. c) durch die Gährungsprobe 
massige Mengen von Zucker, Dabei handelte es sich keineswegs immer um 
stärkere Durch fälle. 

In Ausnutzungsvorsuchen bei dyspeptischen, schlecht gedeihenden Säug- 
lingen erhielten Lange und Berend') in der Tro'kensubstanz des Kothes nur 
zuweilen Spuren reducirender Substanz. Dabei war die N-Ausnutzung in allen 
Füllen mangelhaft. Bei einum Kinde mit heftiger Etiteritis betrug sie nur 61,8 pCt. 
Freilich dürften die Stühle dieser Säuglinge mehr oder weniger gelöstes Eiweiss 
enthalten haben, so dass ein Theil des möglicherweise vorhandenen Zuckers dem 
Nachweis entgehen mussle. Für solche Fälle ist in Zukunft die Heranziehung 
der Gährungsprobe zu wünschen. 

Ueber Vorhandensein oder Fehlen von Zucker im Koth bei anderweitigen 
krankhaften Vorgängen wissen wir so gut wie nichts. Nur selten ist in den zahl- 
losen Ausnutzungsversuehen auf diesen Punkt geachtet worden, indem von vorn- 
herein, wohl mil Recht, angenommen wurde, dass Zucker doch nicht zu finden sei. 

Einige Angaben finden sich bei Leydcn und Klempercr'), sowie bei 
Deuscher"). 



k 



1) Citat s. S. IGl sub 4. S, U, 
2} Citat s. S. Ifil äub 5. 

3) Torlesungen über allgemeine Pathologie. 1882. Bd. i 

4) Jahrbuch f. Kinderheilkunde. Bd. 41. 1896, S. 339, 

5) Leyden's Handbuch der Ernährungstherapie. 8d, 2. 

6) Correspondenihl, f. Schweizer Acrite. 1898. S. 331, 



3. Stärke. 

a} Nachweis. 

(i) Qualirativ: Ziinächst wird man PS mit dem mikroskopischen Nach- 
weis versuchen {vergl. I. Thcil 8. 67). Es kommt aber nicht selten vor, dass 
diese Methode versagt., obgleich die Facces zweifellos Kohlehydrat in grösseren 
Mengen mit sich führen. So berichtet Rosonheini') über negativen Ausfall der 
mikroskopischen Reaction bei einem Geüalt des Kothes von 0,ß pCt. der verab- 
reichten Kohlehydrate. Das entspricht 7,3 pCl. StSrke in der Trockensubstanz 
der Faeces. Atieh wir*) haben häufig Stühle, welche durch positiven Ausfall der 
Gährungsprobe die Anwesenheit von Stiirke bekundeten, ohne Ergebniss raikro- 
skopirt. 

in diesen Fällen tritl eine makro-chemische Untersuchung in ihre Rechte. 

Der Koth wird mit Wasser aufgekocht, (iltrirt, das Filtrat eventuell etwas 
im VVasscrbad eingeengt. Mit Jod-Jodkaliumlosung kann dann nach Starke ge- 
sucht werden [von Jaksoh*)]. 

Besser ist es wohl, die Faeces mit verdünnter Salzsäure zu verreiben, so 
dass die Flüssigkeit ca. 2procentig wird und am Rückfiusskühler mindestens 
Ya Stunde lang zu kochen. Man neiitralisirt nun bis zur schwachsauren Reaction, 
filtrirt etwa vorhandenes Kiweiss ab und prült das Filtrat mit einer der üblichen 
Proben auf Zucker. Hei Anwendung von lOproc. Salzsäure genügt es, einige 
Minuten ku kochen, und man kommt ohne Küekllussküliler aus. Dafür besteht 
aber die Gefahr, dass aus Cellulose Zucker gebildet wird. Da die nachweisbaren 
Zuckermengen häufig sehr gering sind, so versagt die Trommer'sche Probe 
leicht. Man kann sich hier mit Vorthcil der Phenylliydrazinprobe bedienen, 
welche nach Cipolüna*) in folgender vereinfachten Weise ausgeführt wird: 
1 Rea(jeQ»^li 



Man giebt in 
I ciiiii SOpriiR. EssigsTiure. i •■i-m n 
kleiner Klammr. Dann setzt man 4 
Flüssigkeit sauer bleibt, korlit nach 
Rrystalle erfol)(t in einigen Minuten 



i 5 Tropfen reines Phn 
r Uli untcrsiielic-nden Flu 
-5 Tropfen Nalroulniigc 
'twas uni] lösst erkalten, 
jiü einer hdllien Stunde. 



ivlIijdrftKlD, ','i ecm Eisessig oder 
ssigkeit und kocbl 1 Minute über 
<8i,ee. (icw. I,1G) zu, so dass die 
Die Bildung der I'henj-lgUie 



ß) Quantitativ: Der quantitative Nachweis von Starke ist früher zumeist 
vernachlässigt worden. Während die Ausnutzung von slickstoflhaltiger Substanz 
und Fett in sehr zahlreichen Versuchen be.stimrat wurde, begnügte man sich be- 
züglich der Kohlehydrale vielfach mit dem indireeten Weg einer annäherungs- 
weisen Berechnung. Wurden direct Analysen der Stärke ausgeführt, so handelte 
es sich, man kann wohl sagen durchweg, um Einzelbestimmungen. Irgend welche 
Controle über die Brauchbarkeit der angewendeten Methode fehlte. 

I. lodirceter Weg^ In vielen, nninentlieh den grundlegenden AusnuLcungsverstKlien, 
wurden die Koblchydrate als sogenannte stiekslofifreie Extractivsluffr bereelinet. Ea gesehah di» 
in der 'Weise, dass von der Trockensubstanz der Faceea die Werthc für Eiweiss, Feit und Asefae 
in Abzug gebracht wurden. Dass das kein gani eorrccter Weg sei. bemerkt schon Rubner'), 
denn man ßndet einen selchen Kest auch in Kotbsortcn, welche von einer Nahrung stammen, 
die, vic Fleisch, nur Spuren N-freicr Extractivstoffe enthält. £s werden in solchen Fällen' die 
Kohlch}-drate der Kaeecs zu hoeh veranschlagt. Weiterbin befinden sich unter den Eitraetiv- 
stoffen Pflanzensäuren, Bitter- und Farbstoflc eto. Aber aueh wenn man von diesen verbSltnisa- 
müssig geringfügigen Fehlerquellen absieht, so besitzt eine solche Bestimmung der Kohlehydrat« 
gelingen Werth. Es werden ja sümmtÜchc Kohlehydrate berechnet Unter diesen befindet sich 

I) I'flüger's Archiv. Bd. 46. S. 428. 

3) Strasbnrger, DeulHches Arch. f. klin. Mediciu. Bd. Gl. S. 530. 

3) Citat 8. S. 160 sub 11, S. 379. 

4) Deutsche med. Wochensobr. laOl. No, 21, 

5) Zeitsehr. f. Biologie. 1«79. S. 143. 



— 165 — 

Debea Stärke un<i möglicherweise «einigen aoderen ISslichen Kohlehydraten, welch« vom Darm 
verdaut werden können, Cellulose, die gar nicht oder nur zum kleinen Tlicil töaüch gemacht 
wenlen kann, je nachdem es sich um vcrhulsle, verkorkte, outitiLsirle Stücke oder um junge 
zarte Zellen handelt. Es ist nutürlieh tür die Beurtbeilung der Vcrdaunngslcislnng ein funda- 
mentaler Unterschied, ob eine gewisse Menge von Koblehydmten als leicht lösliehe Stärke oder die 
gleiche Oenichtsiiienge in Form von harter L'ellulose in den t'ai^cea wiedorgefundcD wird. In dem 
einen Fall handelt es sich um ein ncrthvuUes Nahrungsmittel, dos dem Korper hatte zu Gute 
kommen dürfen, in dem anderen Fall um werthlose Schlacke, deren Assimilation überhaupt nicht 
zu erwarten war. Um diesen Fehler zu vermeiden, hat man auch die (.'elJulose quantitativ be- 
stimmt und ihren Wcrth von dem für X-freio E»lraclivstoffe abgelegen. Aber dann wird das 
Verfohren umständlich und die Ungenauigkfitcn der rinielnen Werthe, die von der Gesammt- 
trockensubstauz ab^uziebea sind, hänfen sii<h, so dass es entschieden vortheilhäfter ist, den 
directen Weg der SlJirkcaDalyse zu betreten. 

2. Direoter Weg: Die in den Faeces enthaltene Stärke wird durch eiu 
In versions verfahren in Traubenzucker umgewandelt, welcher quantitativ zu be- 
stimuien ist. Da die Starkemengen häufig recht klein sind, so bedarf es genauer 
Helhodcn. Bei den bisher üblichen Verfahren ist noch gar nicht untersucht 
worden, wie weit die Methoden mit Fehlerquellen behaftet sind und die Garantie 
bieten, dass das, was an Stärke gefunden wurde, auch wirklich der im Stuhl 
enthaltenen Stärkeraenge entspricht. Wegen des geringen Interesses, , das der 
Gegenstand früher erweckte, begnügte man sieh, wie schon gesagt, mit uiicon- 
trolirbaren Binzelanalysen. 

Ich') habe deshalb kürzlich die Methodik der .Stärkebestimmung revidirt, 
und unter Berücksichtigung der Fehlerquellen und Nutzl>armachung der neuen 
Erfahrungen über genauen Zuckernachweis, eine neue Methode zusammengestellt und 
auf ihre Anwendbarkeit geprüft. Aus meiner Untersuchung ging hervor, dass es 
gelingt, sehr kleine Mengen von Starke in den Faeces recht genau zu bestimmen. 
Geringe Verluste (ca. 6 mg als Zucker berechnet) dürften .sich aber nicht ver- 
meiden lassen. Da der von noir eingeschlagene Weg sichere Resultate giebt, 
während dies für die bisher geübten Methoden nicht festgestellt ist, da er ausser- 
dem auf jeden Fall grössere Genauigkeit verbürgt, so lasse ich hier eine aus- 
führliche Beschreibung meines Verfahrens folgen: 

Methodik nach St ras bürg er unter Anwendung der Volhard- 
Pflüger'schen Eupferrhodanurmethode: Die frischen Faeces werden zu- 
nächst makro- und mikroskopisch auf etwaigen Schleimgehalt geprüft. Für nor- 
male Verhältnisse kooimt dies nicht in Betracht. Bei pathologischen Faeces 
müsste aber ein Fehler dadurch bedingt werden, dass Mucin beim Kochen mit 
verdünnten Säuren einen reducirenden Körper abspaltet, demnach Zucker vor- 
täuscht. Man sucht in diesem Falle den Schleim so weit als angängig mechanisch 
mit der Pineette zu entfernen. Bei fein vertheiltem Schleim ist dies nicht 
möglich. Auch Extraction mit Kalkwasser wird hier wohl nicht zum Ziel führen, 
da nach Ad. Schmidt^) der Darmschleim der Lösung durch schwache Alkalien 
erheblichen Widerstand entgegensetzt. Man muss in diesen Fällen also einen 
gewissen Fehler mit in Kauf nehmen , unter Umständen sogar auf brauch- 
bare Bestimmungen verzichten. Das Verfahren der Stärkebestimmung ist nun 
folgendes: 

Der lufttrockene Roth wird möglichst fein pulverisirt, um die Cellulose- 
hüUen zu eröffnen und bei 105" zur Gewiclitsconstanz getrocknet. Circa 2 g 
trockene Faeces werden genau abgewogen, in einem 300 ccm fassenden Kolben 



■ger, Pflüger's Archiv. Bd. 84. 1901. p. ! 




2) Zeitschr. f. kbn. Medieln. 
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lit 100 ccm 2proc. Salzsäure versetzt iiiid auf dem 
bad l'/a Stunden am Rüukflusskiihler gekocht, dann mit Natronlauge nahezu 
neutralisirt. Durch ein Asbesifilter wird nun mit Hülfe einer starken Saug- 
pumpe filtrirt, mit Wasser nacbgewuschen und genau auf das Volumen von 
■200 ccm gebrach!. Da die Flüssigkeit meist noch nicht ganz klar ist, so schliesst 
sich Filiration durch ein trockenes Falteiitilter an. Von dem erhaltenen Filtrat 
dienen 50 ccm zur Zucberbestimmung nach Volhard-Pflüger^) vermittelst der 
Kuprer-Rhodaniir-Meihode. Die zuckerhakige Flüssigkeit bringt man in ein etwa 
300 ccm fassendes Becherglas mit 60 ccm Fehliiig'scher Lösung und 35 ccm 
dest. Wasser. Das Becherglas wird mit einem Uhrglas zugedeckt, in einen, an 
einem Stativ befestigten Metallring eingehängt und in ein heftig siedendes Wasser- 
bad so tief eingetaucht, dass das Wasser etwa 1 cm über dem Rand der za 
analysirenden Flüssigkeit steht. Das Wasserbad darf dabei nicht aus dem 
Kochen kommen. Nach genau 30 Minuten wird das Glas herausgenommen und 
zu der Flüssigkeil. ca. 1 30 ccm kalten destillirten Wassers 
zugefügt. Darauf wird an der Saugpumpe mit Hülfe eines 
WyW^W^II Asbest-Filterröhrchens, dem ein Trichter angeschmolzen ist (vergl. 
1^1 J^ml nebenstehende Abbildung), die Flüssigkeit abgesaugt, das Kupfer- 
oxydul, welches in rother bis rothbrauner Schicht den Boden 
und die Wände des Glases bedeckt, durch einen am Endo mit 
Gummischlauch überzogenen Glasstab quantitativ auf das Filter 
gebracht und mit Wasser sorgfällig ausgewaschen. Bei dem 
ganzen Filtrationsprocess muss stets Flüssigkeit über dem Asbest 
stehen, damit kein Kupferoxydul mit hindurchgerissen werden 
kann. Das Filter wird aus weichem langfaserigem Asbest her- 
gestellt und muss so dicht sein, dass keine Verluste entstehen, 
aber auch nicht zu dicht, weil es sieh sonst leicht verstopft. 
Man setzt jetzt das Filterröhrchen auf eine reine SaugJlasche 
auf, lost das Oxydul in nicht zu viel Salpetersäure vom spec. 
Gew. 1,2, legt dabei ein Uhrglas auf den Trichter, damit die 
beim Lösen aufschäumende Flüssigkeit nicht herausspritzt. Wenn 
das salpetersaure Kupfer ohne Anwendung der Pumpe in die 
Flasche getropft ist, wäscht man den Filterapparat mit Hülfe 
der Pumpe gehörig mit Wasser aus. Die ganze Flüssigkeit wird 
jetzt in eine Porzellanschale gebracht, mit ca. '/2 — ^ ^'^^ conc. 
Schwefelsäure versetzt und im Abzug, auf dem Wasserbad, ab- 
gedampft, bis alle Salpetersäure abgeraucht ist. Die Krystalle 
von schwefelsaurem Kupfer spült man mit Wasser in ein geaichtes 300-ccm- 
Kölbchen, fügt concentrirte Sodalösung zu, bis eben ein bleibender Niederschlag 
entsteht, der von den darauf zuzusetzenden 50 ccm kalt gesnlligler schwefliger 
Säure wieder gelöst wird. Man kocht jetzt die Flüssigkeit auf und fügt sogleich 
aus einer Bürette y,u-Normal-Rhodanammoniumlösung zu, bis die hlaugrüne Farbe 
verschwunden ist. Es bildet sich (bei Gegenwart von schwefliger Säure) Kupfer- 
rhodanür. Das im Ueberschuss zugesetzte Rhodanammonium muss mit Vio'Nor- 
mallösung von salpeteraaurem Silber zurücktitrirt werden, um so die Menge des 
zur Kupferrhodanürbildung verbrauchten Rhodans zu erfahren. Zu diesem Zwecke 
lässt man die Flüssigkeit erkalten, fülll bis zur Marke 300 mit dest. Wasser auf 
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1) E. Salkowski, Pnw.ticum der physiol. u. putholog, Chemie. 3. Aufl. S. 3^3. 

2) Pflüger. Sein An'hiv. Bd. 69. S. 4Ifi— 419, 423—430, 437, 439—442, 4f.8- 
el, Pllüger's Arfhiv. Bd. 75. S. 248. 
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und schüttelt gehörig um. Nun filtrirl man durch ein trockenes Filter so lange, 
bis die Flüssigkeit wasserklar ist und misst zur Filtration 100 ccm in einem 
geaichten Kolben ab, bringt sie in ein Bechcrglas, setzt 50 ccm Salpetersäure 
jfom s|>ec. Gew. 1,2 (die keine salpetrige Saure enthalten darf) und 10 ccm einei 
^alt gesättigten EisenammoniakataunlÖsnng zu. Die Fliissigkeit niinnat eine tief- 
rothe Farbe an. Jetzt lösst man so lange '/,o-Noriiial-Silherlösung aus einei 
Bürette zufliessen, bis ein schwach getbröthlicher Farbenton das Ende der Titra- 
tion an;;eigt. Da nur der dritte Theil der Fliissigkeit zur Titration mit salpeter- 
saurem Silber benutzt wurde, so ist die Menge der verbrauchten Silberlösung mil 
3 zu multipliciren. Nach Abzug derselben von dem Volumen der angewendeten 
Rhodanlösung, wissen wir, wie viel Rhodan an Kupfer gebunden worden ist. 
1 ccra Yio-Normal-Rhodanammoniumlösung zeigt 6,32 mg Kupfer an. Den zu- 
gehörigen Wcrth für Zucker suchen wir in der von Pflügor aufgestellten Tabelle 
auf, von der wir nachstehend einen etwas abgeänderten und verkürzten Auszug 
geben. Die für Zucker gefundene Zahl Ist mit dem von Soxhlet und Lintner 
und Düll') übereinstimmend gefundenen Factor 0,94 zu multipliciren, um den 
Werth für Stärke zu bekommen. 
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An Rea^entien sind für die Metiiode erforderlich: 

1. FehliDg'sche I.üsung nach Allihn's Vorstihrift-). [a> 34.639 g Kupfen-itriol mit 
5 Mol. Krj-sUIlwa^äcr, mit Wasser auf 500 ccm gthracht. b) 173 s Seignettesali + 125 g KOH 
mit Wasser auf 500 ccm,] 2. Vio Normal -Silberlüsung. 3. '/,o Normal -Rhodanammoniunilösuog. 

. S. 733. 
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Anderweitige Mctlioden: Die Invertirung der Slärke ist stets in der 
gleichen, im Vorhergehenden bescli rieben en Weise auszuriihren. Dagegen giebt 
es verschiedene Wfge zur Zuckerbestimniung. Am bekanntesten ist das Ver- 
fahren nach Allihi): Unter Anwendung der Pflüger'schen Verbesserungen wird 
wieder mit Fehling'scher Lösung '/a Stunde im Wasserbad gekocht (s. die 
vorige Mclliode) und nach Zusatz von kaltem Wasser an der Säugpumpe filtrirt, 
diesmal aber durch ein Röhrcheii anderer Construction '). Das ausgewaschene 
und getrocknete Kupferoxydul wird im Wasserstoffstram vorsichtig zu Kupfer 
reducirt und gewogen'^}. Die iur Kupfer zugehörige Zahl des Zuckers ist aus der 
Tabelle zu entnehmen. Man kaim auch nach Pflüger*) die Reduction sparen 
und das Kupferoxydul als solches wiegen. Die betreffenden Oxydulworthe sind 
in die Tabelle mit aufgenommen. 

Was nun die Wahl zwischen den verschiedenen Wegen anbelangt, so er- 
scheint die Kupferrhodanürmethode als die umständlichste. Hat man aber einmal 
die notliwendigen Lösungen beisammen, so erkennt man bei vergleichendem 
Arbeiten, dass sie technisch die geringsten Ansprüche stellt und gut überein- 
stimmende Werte liefert, was bei dem Allihn'sehen und Pflüger'schen Ver- 
fahren aus verschiedenen Gründen, auf die hier nicht näher eingegangen werden 
soll, nicht so leicht ist. Ferner leiden die gewichtsanalytischen Methoden an dem 
Fehler, dass Verunreinigungen aus den Faeces mit dem Kupferoxydul nieder- 
geschlagen und mitgewogen werden. Namentlich bei Bestimmung geringer Stärke- 
mengen kann der Fehler nicht unerheblich sein, denn man überzeugt sich leicht, 
dass der Oxydul-Niederschlag nicht, wie er sollte, pulverig und leuchtend roth, 
sondern llockig und braun aussieht*). — Eine einfachere Titrationsmethode, 
die wohl bei Faeces Anwendung verdient, giebt K. B. Lehmann^) an. Das 
Kupferoxydul wird in verdünnter Salpetersäure gelöst und mit Jodkalium ver- 
setzt, Es scheidet sich dann nach der Gleichung: 

CutNOa)^ -I- 2JK = CuJ -f J + SNOjK 
eine dem vorhandenen Kupfer äquivalente Menge Jod ab, die mit '/k,- resp. Ybo~ 
Normal-Natriumhyposulfid-Lösung zu titriren ist, 

Direete Titrationen des zuckerhaltigen FaereseBitractes etwa mit FehlJDg'scber Lösung 
oder naeb Pavy sind nicht ausführbar, weil in Folge der dunklen Färbung, die das Extraet an 



Dir Methoden der praktischen Hygiene. 




1) Pflüger, L II. S. 438. 
äl Eine auafuhrliebe Besehreibung bei Leb 
Aufl. 1901. S. 278. 

3) 1. c. S. 437. 

4) Vergl. auoh Pohl, Inaug.-DisserL Bonn, 
b) Archiv f, Hj-gienc. Bd. 30. S, 274 und MetLuden di^r piakl. Hjgiem 
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sich besitzt, Farbenumsolilägc niclit walirgenommen werien können. Versucht man die Flüssig- 
keit vorher mit Thiurkohle etc. zu entfärbeo, so wird ein uaberecbenbarer Bruchtlieil der au Mvti 
schon geringen Zuckermeagc dem Nachvets entzogen. Aus dem gleichen Grunde und vor 
Allem wegen der viel zu g:eringen Quantitäten sind auch polari metrische Bestimmungen nicht 
am PlaUe. 

3. Anhang zu den (quantitativen Methodeo: Nachweis der Kolile- 
hydrate durch die Schmidt'sehe Gährungsprobe'j: 

Wie wir salien, wurden durch den indirecten Weg der Differenz rech ouug W 1) sämmtliche 
Kohlehydrate der Facces, inclusive Cellulose und noOh einiges andere nachgewiesen, durch die 
diret-ten chenüschen Metlioden (ff, 2) nur die Stärke und die eventuell vurhandenen gelösten Kohle- 
hydrate. Die Gährungsprobe ist nun noch electiver. Abgesehen von den gelösten Kohlehydraten, 
die ja für gewohnliuh nicht in Frage kommen, dient aie auch zum Nacbvreis der Stärke, aber 
nur eines iKstimmten Theiles derselben. Sie xeigt nur die Stärke an, welche in einer für die 
Yerdauungssnfte leicht angreifbaren Fonn mit den Faeecs ausgeschieden wird, das ist freiliegende, 
oder eventuell in dünne zarte Celtulosehüllen, die bei der Verdauung eröflnet werden, einge- 
schlossene Stärke. Diejenigen StärkckÖmer, die von dickwandigen ?icllen umhüllt und dem Ver- 
dauuDgsapparat uuzu^nglich sind, werden durch die Gäbrungsprobc nicht aufgefunden. Der 
Unterschied swischen den üblichen chemischen Methoden und der Qäbruogsprobe ia-t also ein 
grosser, Erstexe bestimmen sämmtliche ausgeschiedene Stärke ohne ßücbsiehl. auf ihre Qualität 
und ihr Vorkommen, ohne Riicksiehf ferner auf die Frage, ob man überhaupt ihre Verdauung 
erwarten konnte oder nicht. Ijetzl«re lasst vor Allem diese Punkte ins Auge. Da die Leichte 
Siugänglichkeit der Kohlehydrate für die Verdauungssäfte bei der Gähningsprobe das Hassgebende 
Ist, so erhalten wir dadurch auch ein (Jrthcil über die Leistung des Verdauungsapparates. Be- 
dienen wir uns ausserdem einer bestimmten gleichbleibenden Kost. „Probediät* (s. S. 4), deren 
FinfluES auf den Ausfall der Gährungsprobe unter normalen Verhältnissen bekannt ist, so haben 
wir in dieser Probe einen Gradmesser für die Kuncüünalücliiigkeil der Vcrdauungawerk zeuge. 
Werden durch die Gähmag mehr Kohlehydrale nadige* icspn. als der Norm entspricht, so sind 
das immer nur solche, weiche den Verdanucgssäflen leiclii iugöuglieh waren, also unter den ge- 
gebenen Verhültnissen normal ei-weise hätten venlaut werden müssen. 

Das Princip, welches der Gährungsprobe den Nachweis leicht zugänglicher Kuhtehydiale 
ermiigliehl. ist das der Naehverdaunng. Die Stärke, welche den Verdau nngssäften zugänglich ist, 
wird durch diu im Kotb stets anwesende Diastase verzuckert. Ües Zuckers hemacbligun sicli 
nun die Darmhaktcrien und bringen ihn unter Gasentwickelung zur Vcrgnhrung. Aus dieser 
Gasbildung wird auf die Anwesenheit von Starke geschlossen. Dabei ist freilich zu berücksich- 
tigen, dass nicht nur bei der Kohlehydratgührung, sondern auch hei der Eivreissfdulniss, die 
unter Umständen im Kotb auftritt, Gas gebildet werden kajin. Man schützt sich vor einem 
eventuellen Irrthum, indem man nur die von Schmidt so genannte Früh^hrung (der ersten 
24 Stunden) berücksichtigt und auf /.unchmcnde Säuerung der Faeoes achtet. 

Die Gährungsprobe wird in folgender Weise ausgeführt (wir berücksichtigen 
hier zunächst nur die Probe mit den Facces selbst und verweisen bezüglich der 
klinischen Schlüsse, welche im Anschlusä an die Probediät mit ihr gewonnen 
werden können, auf die diagnostischen Deraerkungen): Von dem gut durch- 
gerührten Koth werden mittels eines geeigneten Instrumentes (Holzspatels) 5 g 
abgetheilt. Von harten Stühlen nimmt man entsprechend weniger, von dünnen 
mehr, so dass stets annähernd dieselbe Menge Trockensubstanz verarbeitet wird. 
(Eine grössere Genauigkeit ist für diagnostische Zwecke nicht erforderlich.) In 
dem Grundgefäss (a) des Gahrungsrohrchens (s. Abbildung S, 170) wird der 
Koth mit Wasser gut verrührt und der Gummipfropfen unter Vermeidung von 
Luftblasen aufgesetzt. Das Röhrchen b wird mit Leitungswasser gefüllt und 

I) Literatur der Gähmngsprobe: Ad. Schmidt, Deutsches Archiv I. klin. Med. Bd. 61. 
S. 280 u. 545. — Congress f. innere Mcdicin. 1898 u. 1899. — Berliner klin. Wochenschr. 1838. 
No. 41 und 1900. No. 51. - J, Strasburger, Deutsches Arch. f. klin. Med. Bd. Gl. S. 571 
und Bd. 67, S. 233 u. 531. — Schmidt u. Strasburger. Deufsches Arcb. f. klin. Med. 
Bd. 69. S. 570. — Pusoh, Inaug.-Dissert. Bonn 1898. — CalLomon, Jahrbuch f. Kinder- 
heilkunde. 1899. N. F. Bd. 1. S. 369. ~ Seymour Basch. Zeitschr. f. klin. Med. Bd. 37. 
H. 5. — Philippsobn. Berliner klin. Wochenschr, 1900. No. 44. — Kersbergen, Inaug.- 
Dissert, Leiden 1900 und Deutsches Areh. f. klin. Med, Bd, S8. S, 431. 




h 



- 170 ~ 

mit dem kleineren Guin inipfropfen verschlossen, wieder in 
der Weise, dass sich keine Luftblasen dariü befinden. Das 
Gefäss c besitzt oben eine kleine Ooffnung und darf kein 
Wasser enthalten. Man beaclite auf der Figur, wie weit 
die verbindenden Glasrührchen in das Lumen der grosseren 
Röhren hinragen. Ist der Apparat fertig zusammengesetzt, 
so wird er für '24 Stunden in den auf 37" C. geheizten 
Brütschrank gestellt. Entwickelt sieh non aus den Faeces 
Gas. so wird Wasser in entsprechender Menge in das 
Steigrohr c getrieben. Die Höhe des Wasserstandes kann 
hier abgelesen werden. 

Würde nun aus einer bestimmten Menge Stärke stets 
die gleiche Menge Gas entwickelt, so hätten wir eine sehr 
gute quantitative Methode zum Nachweis der leicht an- 
greifbaren Kohlehydrate in den Faeces vor uns. So ein- 
fach liegen die Verhältnisse aber leider nicht. Von einer 
Fehlerquelle kimnen wir absehen; sie beruht darauf, dass 
ein Theil des gebildeten Gases vom Wasser des Gährungs- 
gefässes absorbirt wird, denn dieser Fehler ist stels an- 
nähernd der gleiche und kann empirisch bestimmt werden. 
Schlimmer ist dagegen der Umstand, dass der Gahrungs- 
process im Koth ein sehr complicirtor Vorgang ist, der in 
verschiedener Weise ablaufen kann. Je nach den Mengen- . 
Verhältnissen von diastatischem Ferment, Eiwcisssubstanzen 
(als Nährboden für die Bacterien' und Kohlehydraten wird 
aus dem gleichen Quantum Stärke bald mehr, bald weniger 
Gas entwickelt. Die Hauptrolle spielen aber die Bacterien 
selbst, die je nachdem die Stärke mit oder ohne Gasbildung vergähren. 

Der Ausfall der Gährungsprobe erlaubt daher nur annähernde quantitative 
Schlüsse, und zwar nur in positivem Sinne. Ist viel Gas gebildet worden unter den 
Merkmalen der Frühgährung, so war auch viel Stärke im Kolh. Ist dagegen 
wenig oder kein Gas aufgetreten, so darf daraus noch- nicht Abwesenheit von 
Stärke gefolgert werden. Besonders bei pathologischen Stühlen ist das nicht 
gestattet, während bei normal aussehenden Faeces der negative Ausfall der 
Gährungsprobe immerhin mit Wahrscheinlichkeit die Abwesenheit von Stärke an- 
nehmen lässt, denn Stühle, die sich dem normalen Aussehen nähern, pflegen, 
falls sie Stärke enthalten, auch Gas daraus zu bilden. Einen gewissen Anhalt 
für das Verhältniss zwischen Slärkemenge und Gasbildung liefert die Thatsache, 
dass bei mehrfachen Versuchen mil normalen Faeces nach Zusatz von 0,1 g 
Stärke die Gährung so verlief, dass das Steigrohr (welches 30 ccin Inhalt hat) 
zur Hälfte init Gas gefüllt wurde. 

Für diagnostische Zwecke nehmen wir einen positiven Ausfall der Gährungs- 
probe dann an, wenn bei Probediät aus ca. 1 g Trockensubstanz der Faeces 
mehr als ^|^ liohrchcn Gas gebildet wurde (s. diagnost. Bemerkungen). 

b) Vorkommen der Stärke im Koth. 
Wie früher erwähnt, lässt sieh der Gehalt der Faeces an Stickstoff und 
Fett aus verschiedenen Quellen herleiten, so dass es oft schwer oder un- 
möglich ist, festzustellen, wie gross die Betheiligung jedes einzelnen Factors 
ausfälll. Für die Stärke im Eoth aber haben wir nur einen Ursprungsorl, die 
eingeführte Nahrung. Wie viel Stärke im Stuhl wiedererscheint, hängt daher vor 
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Allem von der Art und Menge des jedesmal Genossenen ab. In zweite 
die Function stüclitigkcit des Verdauungsapparates zu berücksichtigen. Wir be- 
trachten zunächst den 

k) Einfluss der Ernährung: Unstreitig die wichtigste Rolle spiell die 
Form, in welcher die Starke genossen wird und damii ihre Zuganglrchkeit für 
die Verdduungssäfte. Reines Stärkemehl wird so gut verdaut, dass in den Faeces 
nur wenig wieder zu finden ist. Es erhellt dies aus Rnbner's') Ausnulzungs- 
versuchen mit feinem Mehl. Zuntz und Magnus Levy^) erhielten noch gün- 
stigere Resultate. Betont nauss aber werden, dass gewisse Stärkesorten nur dann 
so gut verdaulieh sind, wenn sie durch Kochen oder Backen aufgeschlossen 
wurden. Rohes Mehl verhält sich in diesem Punkt wesentlich anders. Quanti- 
tative Bestimmungen des Kothes, die diesen Punkt speciell ins Auge fassen, 
stehen zwar noch aus. Es ist aber mit Hülfe des Mikroskops von Strasburger^) 
häufig wahrgenommen worden, dass rohe KartotTetstärke der Nahrung mit den 
Faeces in grossen Mengen wiedererscheint (vergi. S. 68). Für Weizenstärke 
gilt nicht das Gleiche. 

VollkoramoQ passt hierher die Angabc Hammarsten's*), dasa der Mundspeichcl rohe 
Roggen- und Maisstärke nach 2 — G Minuten etwaa, rohe Karloffelstärlte erst nach S — 4 Stunden 
entspreehend vcreucltett. Nach dem Kocien, giebt Haniiuarstea an, fällt der Unterschied fort. 
Nach Baranctiky*) werden durch Diastasc sehr leicht angegriffen; BucbweizcDkörner. schwierig: 
Kartoffel- und Reisstärke. 

Anwesenheit von roher Kartoffelstärke im Stuhl, ein Beweis für deren 
schwere Verdaulichkeit, kommt sicher bei vielen, mit Kartoffelmehl hergestellten 
Gebacken in Frage, die im Innern häufig nicht genügend gar sind. 

Von grösslem EinHuss auf den Stärkegehalt des Kothes isi, wie schon 
Rubner^) und Tappeiner") erkannten, der Einschluss der Stärke in Cellutose- 
hüllen. Eine Verdauung der Stärke ist ja dann erst möglich, wenn sie aus ihren 
Zellen frei gemacht ist. 

Dies kann auf zweierlei Wtisn erfolgen: 1. Auf mcchanisubeni Wege, dnrch Zerkleinern, 
resp. feines Mahlen der Nahrung oder Sprengen der Hülsen, beim Kocbprouess. Auch die Art, 
wie gekaut wird und die Buschaffenhcit der ZHhne ist nnturgenäss von Einfluss. Ebenso ist der 
Oanu im Stande, VL-rmögc seiner Peristaltik manche Zelle zu Üffncn; seine Kräfte dUrften aber 
in dieser nbsicht nur beselielden sein. S. Durch Aufllisung der Cellulose. Ein eigenes Ferment 
wird für diesen Zweck vom E5rper nicht abgesondert und wir sind auf die Mithülfe von Bak- 
terien angewiesen, So kann beim Menschen, iwar nicht so rciehlicli, wie etwa beim Wieder- 
käuer, aber doeh in oieJit zu unterscbätsendem Maasse durch bakterielle Verdauung dir Zelli'n 
StSrke in Freiheit gesetzt werden. Ks beschränkt sich aber der Vorgang auf junge, narte Cellu- 
lose: ältere Zellen werden beim Henscben nicht angegriffen. 

Liegen nun die Verhältnisse so, dass die Stärkekörner auf irgend einem 
Wege aus ihren Hülsen befreit sind, oder leicht aus ihnen herausgelangen können, 
.so findet sich in den Faeces nur wenig Stärke vor, umgekehrten Falles unter 
Umständen sehr vieh Ganze Bohnen oder Linsen passiren häufig unverändert 
den Verdauungskanal [Prausnitz"!], um nur ein klassisches Beispiel anzuführen. 

Um einen zahlenmässigen Einblick in das Verhällniss zwischen zuge- 
führten und ausgeschiedenen Kohlehydraten zu erhalten, sind leider die in der 

1) Zeitschrift f. Biologie. 1883. S. 45. 

2) Pflüger's Archiv. Bd. 40. S. 454. 

8) Deutsches Arch. f. klin. Med. Bd. 61. S. 579. 

4) Cit. nach Neumeister, Lehrbuch der physiol. Chemie. 2, Aufl. S. 287. 

5) Die stärkeum bilden den Fermente in den Pflanzen. Leipzig 1878. S, 37. 

6) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 19. S. 74. 

7) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 20. S. 119. 

8) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 26. S. 231. 
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MieraCiir') vorhandenen Anfjaben grössterilheils unbrauchbar und zwar wegen der 
fehlerhaften Methodik. Wir beschränken uns deshalb darauf, einige specielle 
BGispioie herausKiigreifen: 

Um den Einfluss der Aufschliessbarkeit der Nahrung zu erkennen, 
vergleichen wir solche Versuche mit einander, bei denen annähernd gleiche 
Mengen von Kohlehydrat, aber in verschiedener Form genossen wurden, 
und berücksichtigen die absoluten Mengen der ausgeschiedenen Kohlehydrate. 
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Besonders inslructiv sind die Versiiehe mit verschied i'iien Brodsorten. Ein 
schwer schätzbarer Theil der Koliluhydralitunahme im Kolli kommt allerdings 
auf Ccllulose. In dem unter „ü" atirgerührlen Versuch wurde übrigens von 
Rubner eine Bestimmung der Hülsen in den Faches ausgeführt und deren An- 
theil auf 29—34 pCt. fesigelegt. Bringen wir diese Zahl in Anrechnung, so 
ergiebt sich immer noch eine beträchtliche Vermelirung der Stärke im Koth. 

Der Einfiuss der Menge eingeführter Kohlehydrate ist aus Versuchen su 
ersehen, bei denen gleich schwer aiifsohliessbarc Nah rongs mittel in verschie- 
denen IJuantitätcn verabreicht wurden, Es steht uns in dieser Beziehung nur 
ein geringes Material zur Verfügung: 
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1) Rubocr. Zcitsehr. f. Bioiogi«. 1879. S. 115; 1880. S. 119; 1883. S. 45. — 
Voit. ZeiUclir. f. Biologie. 1889. S. i32. — ICuntz u. Magnus Lew, l'nüger's Arob. BcL« 
S. 4S8, — Magnus Lcvy. l'iiager"s Aroh. Bd. 53. S. 549. — CoDataotinidi, Zeitacbr. | 
Biologie. 1887. S. 433. — Wicke, Archiv f. Hygiene. Bd. II. S. 345. — H. Weigmuu^ 
Bd König, Cliemie der mcaachlichcn !4nhrungs< und Genusamittcl. 3. Äiill. Bd. 1. S. 48. 
Cramtir. Zcitsohr. f. physiol. Chemie. Bd. G. S. 346. — Hultgren u. Landergren, Pfl 
Äreh. Bd. 60. S. 326. — Hotniann, Flciseb nah rang und Flaischcooser^'cu, Lyipzigl880, ( 
hei Ilullgrcii, 3. 225. — Mcinert. BSr u. -lusurieh, Ufber MasaenemÜhrung. Uotersocili 
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Hier findet sich ein Unterschied, je nachdem die in verschiedenen Men- 
gen genossenen Speisen leicht oder schwer verdaulich waren. Boi Weisshrod 
machte es nichls aus, ob die Nahrung 391 oder 670 g Kohlehydrate enthielt. 
Bei den schwer ausnutzbareii Erbsen ist dagegen der Einllnss der Menge sehr 
erheblieh, Im Gegensatz Knm erstgcnannlen Verhalten fand allerdings Stras- 
borger^), dass bei einer sehr blanden Diät (Zufuhr von Mehlsuppen aus Woizen- 
resp. Kartoffelmehl) hei derselben Versuchsperson 50 g Mehl keine, 100 g beträcht- 
liche Naehgühninp der Faeces veranlasslen, die auf Stärke zu bcKJchen war. Die 
angewandte Methodik (Gährungsprobe) war allerdings viel empfindlicher, als die 
von Rubner ausgeführte Berechnung der N-freien Estractivstoffc. 

(i) Einfluss der Function des Verdauungsapparatos auf das Vor- 
kommen von Starke im Koth. Im Vorhergehenden haben wir gesehen, dass 
je nach Art und Menge der Nahrung der Stärkegehalt des Kothes sehr grossen 
Schwankungen unterworfen ist. Wie weit hier die individuelle Fähigkeit der 
Vcrdauungü Werkzeuge, mit der Nahrung füHig zu werden, ausserdem noch eine 
RoUe spielt, lässl sich nicht erkenneo. Das erste Erforderniss, um diese klinisch 
bedeutungsvolle Frage zu studiren, besieht darin, dass man die Differenzen, 
welche durch die Ernährungsweise hervorgerufen sind, fortschafft, mit anderen 
Worten eine einheitliche Nahrung verabfolgt. Diese muss so beschaffen sein, 
dass sie auch die Anwendung bei geschwächten Verdauungsontatien gestattet, um 
das Erkennen pathologischer Momente zu ennügliehen. 

Dip Ern^hrnngswcisf? boi den bishnr licsproclicncn Ausnüljiungsversuclien erfüllt diew 
FordoruDi; zumeist so vcaig, dam sie sogar an gesunde VcrdaunngswcrkKinige Anspriicli« stellt. 
die im gewöhnliclica LcIjpii nicht an nie hcrantretni und dronn sie nuch nicht gevrairtuCD sind. 
Ubd betrachte mir den llinwpis verschiedener Autoren, dass die Facccs während der AiisnütxuDgs- 
vCTTsnobe oder um .SdituM dc>rsHI>en stark saiier und iTiD (insMoscn diirrhaetxt waron. dnss Uieil- 
weise Diarrtioe be.sland. 

Eine für das Studium der Verdauungsfunctionen geeignete Diät wurde von 
Schmidt und Strashurger ausgearheitet. Es ist die im ersten Theil (S. 4) 
beschriebene Probediät. 

1. Normales Verhalten. Erwachsene: Die 1. Form der Probediät 
wurde so gewählt, dass bei normal arbeilender Verdauung, laut Ausfall der 
Gährungs probe, keine leicht angreifbare Stärke im Stuhl zu finden ist. Auch 
die 2. Probediät, welche etwas höhere Ansprüche an die Kohlehydrat-Assimilation 
stellt, ist so beschaffen, dass bei den meisten gesunden, erwachsenen Menschen 
keine Kothgährung eintritt. Bei einer 3. Diät^), welche in Betreff der Stärke 
statt 100 g Zwieback der 2. Form 225 g Milehbrödchen enthält, liegen die Ver- 
hältnisse so, dass ein Theil der gesunden Versuchspersonen äiit dem Kolh ver- 
gährhare Stärke entleert, ein anderer Tlieil auch hier alles verdaut. Es bestehen 
also normaler Weise deullicho Differenzen ip der Leistungsfähigkeit der Ver- 
dauungswerkzeuge vprschirdener Personen bei einer und derselben Nahrung. , 

Die Quantitäten Stärke, welche bei der 2., jetzt von uns fast allein noch 
angewendeten Prohekost von 3 verschiedenen normalen Personen ausgeschieden 
wurden, haben wir durch directe Analysen') (Doppelbestimmmigen mit derKupfer- 

auä der StrafanstBlt Plölacnsee. Berlin 1885. S. 73 u. 74. — H. Malfatti, Silmngsbcrichte 
der Wiener Aiad. d. Wissenschaften. 1884. Bd. 89, UI.Abth, Deo. -Heft. — Manfredi. Archiv 
f. Hygiene. Bd. 17. S. 589. — De Üiaxa, ADoal. de! Istit. d'igiene di Roma. 1892. II- Cil, 
bei Hultgrcn. S. 326. — Albortoni u. Jvo Novi. eit. bei Hultgren, S. 326. 

1) Deotschca Arch. f. klin. Medicin, Bd. 61. S. 581. 

2) J. Strashurger. Cil. 1. S. 584. 

3) Schmidt ii. Stra.-burger. Deutchfrs Archiv f. klin. Medicin- Bd, 69. S. 57G. 



rhodatlürmeihode) ermittelt und benutzen sie als Vergleichszahlen mit den Werlhen, 
die bei krankhaften Zuständen zu linden sind. 
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Säuglinge: Was die Stärkeverdauung beim Säugling betrifft, so glaubte 
man früher und tiiinmt auch jetzt noch vielfach an, dass Kinder vor dem Alter 
von 6 Monaten kein diastatisches Ferment absondern und daher nicht im Stande 
.seien, stärkehaltige Nahrung zu assimiliren, Sagt doch Biedert'); „Man steht 
eigentlich schon jenseits der Grenze, wenn man Stärkemehl dem ganz kleinen 
Kinde bietet, das für jenes keine Verdauungskraft hat." Nachdem aber neuere 
Untersuchungen lehrten, dass bereits das neugeborene Kind in einer Drüse, das 
dreiwöchentliche in zwei, das zweimonatliche in den drei hauptsächlichsten 
Speicheldrüsen über gewisse Mengen Stärkemehl spaltenden Fermentes verfügt, 
bedurften die, bei den meisten Kinderärzten als Dogma bestehenden Anschauungen 
über L'nverdaulichkeit der Stärke einer Nachprüfung, Heubner und Carstens') 
traten an die Frage mit Hülfe des Ausnutzungs Versuches heran: 
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Die Versuche mit Reismebl zeigen, dass bei dem ersten Kind, welches nur 
an einer geringen Dyspepsie litt, der Kulh keinerlei Stärke enthielt. Auch bei 
den zwei anderen Kindern, obgleich sie sich in sehr elendem Zustand befanden, 
wurden nur massige Stärkemengen ausgeschieden. (Bei Fall 2 enthielt die 
Trockensubstanz des Kothes immerhin 4,7 pCt. Stärke.) Bei ganz gesunden 
Säuglingen würden die Zahlen jedenfalls nocli günstiger ausgefallen sein. 

Die Aonatimo Schlossmaan's^), welcher an diesen Versuchen Kritik übt, dass d&s 
librige Mehl nicht verdaut, sondern durch Zersetzung und Vergähniag verschn-uoden sei, ist unter 



1) Kindercmälirung im Säuglingsalter. 191». S. 215. 

2) Heubner, Berliner klin. Woehensclir. 1395. " -' 
ä) Jahrbuch f. Hinderheilkunde. Bd. 47. S. 12. 



201. 



175 



Berücltaichtigung dir ganzeo Sachlage offenbar unKiilrefifeml iinil wird von Heuhnt-t 'j ener^isrli 
zurückge wiesen. 

Wir sind also berechtigt aozunehnien, dass der Säuglingskoth bei Zulahr 
massiger Mengen von Reisstärke nicht viel oder kein Kohlehydrat enthält. Auch 
hier bestehen wieder individuelle Unterschiede, ja Differenzen bei demselben Kind, 
wenn man zu verschiedenen Zeiten untersucht. So sah Callomon^) bei Ernäh- 
rung mit Mehlsorten, Malzsuppe oder Zwieback beim gleichen gesunden Kind bald 
lebhafte, bald keine Nachgährung der Faeces. All diese Versuche, wenn auch 
nicht mit einer eigentlichen Normaikost ausgeführt, sind bei der Einfachheit der 
kindlichen Nahrung mit einander ganz gut vergleichbar. Wir können überhaupt 
hier die Ansprüche bezüglich einer Probediät nicht zn hoch stellen. Callomon 
hebt hervor, dass je nach dem Alter des Kindes die Diät immerfort abgeändert 
werden mflsste. 

2. Pathologisches Verhalten. Ergebnisse mittelst der Gährungsprobc 
oder zuverlässiger Kothanalysen gewonnen: Bei gewissen organischen oder 
functionellen Störungen im Verdauungsapparal kann die Aufnahme der Stärke 
leiden. Es pflegen sich dann grössere Mengen dieses Kohlehydrates im Stuhl zu 
finden. Vor Allem sind krankliafte Vorgänge im Dünndarm und den ihm bei- 
geordneten Drüsen zu beschuldigen, da hier hauptsächlich die Verdauung der 
Stärke erlolgt. Auch der obere Theil des Dickdarms muss berücksichtigt werden. 
Er sondert zwar kein Ferment ab, betheiligt sich aber doch insofern an der Ver- 
dauung, als ihm vom Dünndarm aus eine gewisse Menge Diastase mitgegeben 
wird. Die Störungen des Darmes, welche zu vermehrter Stärkeausscheidung 
fuhren, sind ausgedehnter diffuser Natur. Umschriebene Läsionen, z. ß. Ge- 
schwürCj haben nicht diesen Erfolg. Häufig besieht Diarrhoe, besonders bei den 
schweren Katarrhen; es braucht aber bei Durchfällen keineswegs die Kothstarke 
vermehrt zu sein. Letzteres gilt vor Allem für solche Diarrhoeen, die ihre Ur- 
sache im unteren Dickdarm finden. Man bemerkt weiterhin auch Vermehrung 
der Slärko, ohne dass eigentliche Diarrhoeen bestehen. Das kommt besonders 
bei der von Schmidt und St ras bürgert) unter dem Namen „intestinale 
Gährungsdyspepsie" beschriebenen Krankheitsform vor. Quantitative und quali- 
tative Untersuchungen über diese verschiedenartigen Verhältnisse fehlten bislang. 
Die von uns mit der Gährungsprobc gemachten Erfahrungen dürften aber hierüber 
Aufschluss geben (siehe diagnostische Bemerkungen). 

Den Resultaten der Gährungsprobe entsprechen die bei Probediät durch die 
chemische Analyse gewonnenen Erfahrungen. 

Ein Blick auf die nachstehende Tabelle (S. 176) zeigt deutlich die Ver- 
mehrung der Stärke im Koth bei Dünndarmerkrankungen. Da die Gesamrat- 
menge der Faeces erheblich gewachsen ist, so betrifft die Zunahme vornehmlich 
den absoluten, weniger den Procenigehalt an Kohlehydraten. Bei Versuch 1—4 
handelte es sich um leichlere Daimstörungen. Die Siickstoffsubstanz war in 
diesen Fällen verhältnissma,ssig nur wenig vermehrt, der Procentgehalt an Fett 
sogar geringer, a!.s in der Norm. Solche Stühle neigen zur sauren Gahrung, die 
aal Kosten der Stärke erfolgt. Meist kommt diese Gährung schon im Darm in 
Gang, so dass der Verlust an Kohlehydrat, den die Nahrung erleidet, grösser 
ist, als sich in dem Stärkegehalt der Faeces ausdrückt. Im 5. Versuch ist die 
Stärkemenge am grössten. Trotzdem kam es nicht zu Nachgährung, viemehr 



1) Jahrbuch f. Kinderheilkiuide. 
S} Jahrbuch f. KlDderheil künde. 
3) Citat s. S. 173 sub 3, S, 570 
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ZU Fäulniäs, da in diesem Fall der grosse Eiweissgehalt die Gährong verhinderte. 
Es handelte sich um einen schweren Darrakatarrh, Wir sehen also in den 
leichten Fällen nur Vemiehrnng der Stärke, in schweren auch anderer Stoffe, 
speciell des gelösten Eiweiss. 
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Bemerkungen : No. 1 — 4 aind Fälle von iotMtinalcr Gähniflgs-Dj-spcpsii'. Bei No. 5 
liegt schwcmr Darmkatarrh vor, mit dünnem alkalischem Stubl. 

iJies Verhalten stellt im (jegensati ?,u dem, was, auf firund unzureichender Analysen, für 
gewöhnlieh angenojnmen ifird. Sagt doch Fr. Müller'): „Wenn infolge einer Erkrankung der 
DarmwaDd, x. B. Darmkatarrh der Kinder, oder der Erwachsenen, oder bei amyloider Degene- 
ration der Sehicimliaut die Resorption sfäfaigkcit verringert ist, so äussert sich dies bei Iviehtcn 
Graden zuerst in einer Verschleehterung der Fetiausnutzung und dem Auftreten von KctUtühlen, 
erst in schwereren Fällen kommt es unter Diarrhoe auch zu grosseren Stiekstoffverlusten. während 
die Kohlehydrate der Nahrung meist auch dann noch genügend resorbirt werden." Aehnlich 
drückt sieh auch Krelil') aus. 

Freilich, wenn wir nur nach den Vorlusleii fragen, welche die Nahrung erleidet, so sind 
die Unterschiede üwischen Gesunden und Kranken keine sehr erheblichen. Von der Starke, die 
sonst bei milder Diät fa-^t vollkommen ausgenutzt wird, gehen auch hei Krankheiten meist nur 
wenige Procent xu Versusl. Betrachten wir aber das Verhiiltniss der jeweiligen Stärtemengen 
im Koth zu einander, so wird der Unterschied augenfällig und hierin liegt für den Kliniker das 
Bedeutungsvolle. 

Wir betrachten nunmehr den Einlluss pathologischer Zustünde von Pan- 
kreas, Leber und Magen, sowie die Wirkung einiger anderer Krankheiten, 
die die Verdauung anl indirectera Wege zu schädigen vermögen. Auch hier 
konnten wir einige Thatsachen unter Zuhülfenahme der Probediät sammeln. Es 
zeigte sich, dass bei isolirten Erkrankungen des Magens in den Facces in der 
Regel nichl mehr Stärke gefunden wird, als bei Gesunden, Bei Gallenabschluss 
beobachteten wir fast niemals eine bezügliche Störung. Da als Kriterium für 
die Anwesenheit von Stärke in diesen Fällen die Gährungsprobe diente, so sind 
vorwiegend die positiven Ergebnisse von Bedeutung, wahrend die negativen, wie 
aufS. 170 ausgeführt, nur mit Vorsieht betrachtet werden dürfen. Besonders gilt 
das für alle Stühle mit hohem Fettgehalt, welche oft selbst dann nicht Gas 
entwickeln, wenn man ihnen Stärk ekleister unmittelbar zusetzt. Der negative 
Ausfall der Gährungsprobe bei Magen erkrankungen spricht aber mit Wahrschcin- 




1) Leyden's Handbuch der F.rnährungstliei 
3) Pathologische Physiologie. 1898, S. 303. 



S. 213, 



- 177 — 

lichkeit für die Abwesenheit von leicht angreifbaren Kohlehydraten, da in diesen 
Fällen der Stuhl im üebrigen normal war. 

Wegen der unsicheren Ergebnisse der GährungsprobG beim Fettkotli haben 
wir neuerdings die cheansche Untersiiehung von 4 Stühle» bei typischem GaJIcn- 
absctiluss (obne nachweisbare Betheiligung des Pankreas) veranlasst'). Das Er- 
gebniss ist in folgender Tabelle enthalten und zeigt, dass in allen Fällen die 
Stärke im Darm ebenso gut oder besser, wie beim Gesunden verwerthel wurde. 



I 



Nn 


Gcsammt-Koth 
für 3 Tage 


Koth für 1 Tilg 


Proe^iit 
Gelialt 


als Zuiker 


Proeent- 
Gehall Jps 




frisi'li 


ln"-kori 


fri^Hi 


iroekcn 


Truikcn- 


lur 


fiir 


K..tl.ei. 
an ÜÜItW 


, 


985 


lös 


:i38 


Ö-A 


16.04 


0.00 








3 


4'J7 


127 


166 


4> 


35..J5 


it,;iö 


0,32 


1,21 


'J 


1147 


-203 


382 


fiT 


1 7.(11 


l.U 


0,38 


-2,30 


4 


S41 


174 


ä80 


58 


20.r,a 


0.00 









Mit Htilfp der Gährungsprobe fanden vrir bei einigen Fällen, welche schwere Chloroso, 
Lungcnphthise mit Amyloid, beginnende Phthise, Gelenkrlieumatisnius mit frocher Endoearditis, 
Mitralsteoose betrafen, Vermehning dpr Kohielij-dnitp. Deagleiehen fand PhiÜppsuhn*) (unter 
Leitung von H. Ptrauss) leiehle Vermehrung der KothsUirke hei je einem Kall toa Herafehler. 
Pleuritis, Lebercirrhose. chronischer Bronchitis. (Die Proliediüt war allerdings etwas abgeändert 
und stand zwisehea unsorer Diät I und 3.) Kersbergcn') erliieit dasseltw Resultat bei je 
einem Fall von Endororditis maligna, Anoeinin Ir.vis, Annemia secund. t: phtliis. pulm., Hj'sterie, 
iwei Fällen von Tumor ecrebri. il. Straus»*) fand in einem Fall von Apepsia gastrica mit 
perniciüser Anämie und Diarrhocen Verschlechterung Her Stärk crcsorption: in anderen Füllen von 
Apepsie Jcdocb normales Verhalten. Wie weit bei diesen versehiedenen krankhaften Zuständen 
irgend ein gesctxniiissiges Verhalten vorliegt, lässt sieh aus den wenigen Beobachtungen nicht 
erscbüessen. Theilvcise ist nur einmal der Koth der betreffenden Patienten untersuehl worden, 
und da, wo man ilfters nachsah, fand Rieh wiederholt, dass ein rasch vorübi^rgehender ZusUtad 
vorlag, der bei einem über mehrere Tage »i''b erstreckenden Ausnutznogsversuch iedcnfalls übcr^ 
sehen worden wäre. Das ist übrigens ein Vortlieil der Gährungsprobe, dass sie jede einitelne 
Dejeetion für sieh prüft und HüeLtige Anomalien der Slärkeverdauong m erkennen geslatti;!. 

Weniger sichere und unsichere Ergebnisse: Das übrige Material, welches 
nunmehr zusammengestellt werden soll, ist mit Hülfe des übUchen Ausnutzungs- 
versuches gewonnen, also unter Zugrundelegung verschiedener Diätformen. Es 
lassen sich daher die Resultate der einzelnen Beobachter nicht ohne Weiteres 
mit einander vergleichen; geringe Abweichungen vom Normalen dürften sich 
leichter der Erkenntniss entzieJien. 

Der Eintlu^s des Pankreas auf die Ausnutzung der Nahrung ist vielfach 
Gegenstand wissenschaftlicher Untersuchungen gewesen. Da die Aufgabe durch 
klinische Beobachtung allein nicht zu lösen war, wegen der vielfach angetroffenen 
complicirten Verhältnisse, die andere Organe mitbetbeiligten, so musste der Thier- 
versuch eintreten. Hier konnte durch einwandsfreie Versuchsanordnungen die 



1) Pöble. Inaug.-Dls.'iert. Bonn 1901. 

2) Berliner klin. Woabenschr. 1900. No, 44— 4G. Tab, 3. 
8) Deutsches Arehiv f. klin. Medicin. Bd. 68. S. 446. 

4} Zeitscbr. f klin. Uedicin. Bd. 41. S. 301, 
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Sachlage, namentlich in neuerer Zeit, ausreichend geklärt werden [Rosenberg^), 
vergl. auch Abelmann^}]. 

Kür die Kohlehydratverdauung beim Hunde geht als Gemeinsames aus diesen Versuchen 
hervor, dass, wenn ein Tlieil der Drüse noch in Function Weiht, die Faeees gar nieht oder nur 
WF'nig mehr Stärke enthalten, als der Norm entspricht. Ist dagegen jede Bildung von Pankrcas- 
ferment ausgeschlossen, so leidet die Verdauung der Stärke ganz erheblich. Hierbei erseheint es 
tuDächst weniger Tichtig, ob die AuafQlirungKgäugc des Pankreas verstopft oder durchgängig sind. 
Denn das Ferment wird bei Ahsehluss der natürliebcD Wege in das Blut aufgenommen und ge- 
langt oflenbar auf Umwegen in genügender Mungc in den Darm, Der Verschluss der Ausfüh- 
rungsgänge hat aber die Wirkung, dass die DrQse alimälilieh degenerirt und ihre Absondorung 
eiustellt, so dass nunmehr die schweren Folgen entstehen. 

Nicht bei allen Tbieren scheinen die Vvrh.iltaisse ebenso zu liegen, wie beim Hund, wenn 
wir der Zuverlässigkeit der arhon älteren Experimente vertrauen dürleo. So wurde bei Tauben 
nach dflu Erfahrungen von Langeudorff*) durch Unterbindung des Wirsung'solien ßanges die 
Stürkevcrdauung so stark gesehndigt. dass .schon nach kuraer Zeit der Inanitionstod eintrat, der 
durch Ernährung mit Zucker xwar deutlich, aber nur auf kunc ZeiC hinausgeschoben werden 
konnte. Ein ganr. entgegengesetztes Verhaltcu sahen Pawlow wie Arnozan und Vaillard*) 
bei Kanineben. Die Thierc überlebten die Unterbindung des Wirsung'seben Ganges Jalir und 
Tag. ohne sich in Bezug auf Aussehen, Kürpergewicht, Fresslust und Beschaffenheit der Aus- 
scheidungen irgendwie vom nurmalen Individuum tu unsersc beiden; und doch ergab die nach 
der Tüdtung vorgenommene Untersuchung einen vollkommenen Schwund der Drüsen substant. 

Vergleichen wir die Erfahrunj^cn am Menschen mit denen der Thierpatho- 
logie lind halten wir uns dabei an die sorgfäUigsten Versiichi-, also die am 
Bunde, so glaubt man zunächst einen Gegensatz zu sehen. Auch bei tsolirtem 
Verschluss des Duclus pancreaticus wurde keine Erhöhung des Stärkegehaltes in 
den Faeces beobachict. So fand Fr. Müller^} bei einem Fall von Pankreas- 
atrophie mit Diabetes mellitu.s und einem Fall von Pankreascyste mJliroNkopisch 
keine Stärke im Koth, nach Kochen mit Schwefelsäure nur Spuren reducirender 
Substanz. Der Gegensatz dürfte aber nur ein scheinbarer sein. Der Fall von 
Pankreascyste lässt sich nach Rosenberg's Versuchen ohne Weiteres erklären, 
durch Ausscheidung der Diaslase auf Umwegen, denn der Cysteninhalt enthielt 
reichlich Ferment. Bei dem Fall von Atrophie sagt Müller: „Das Pankreas 
füblle sich derb, knotig an. Beim Einschneiden spritzte aus dem colossal er- 
weiterten Gang der opake riiinnflüs.sige Inhalt hervor." Auch hier dürfte also 
noch eine gewisse Secretion vorgelegen haben. Rosenberg beschreibt ähnliche 
Verhältnisse, ohne wesentliche Verschlechterung der SlJirkcverdaunng. Eine ge- 
wisse Störung dürfte in Müller's Fall übrigens doch zu verzeichnen sein, da 
„die Entleerungen gelb, dünnbreiig, schaumig" waren, also auf vermehrte Gährung 
hinwiesen. Eine Beobachtung Deuscher's*): isolirter Verschluss des Ductus 
pancreaticus, Ernährung mit 90 g Kohlehydraten pro Tag (Zwieback, Hafermehl, 
Grünkorn), im Kolh keine Stärke, dürfte in gleicher Weise zu deuten sein. Man 
darf also nach Allem annehmen, dass beim Menschen recht erhebliche Stö- 
rungen des Pankreas bestehen können, ohne dass die Menge der 
Stärke im Kofh zunimmt. 

Vielleicht liegen die Verhältnisse beim Menschen in dieser Beziehung noch günstiger, als 
beim Ilumi. Der menschliche Mundspeiehel ist wesentlich wirksamer als der des Hundes 
f Ellen berger')]. Für das diastatischc Ferment der Darmdniscn gilt mliglielierweisc das 




1) Prtüger's Arehiv. Bd. 70. S. 388. 

2) Inaug.-Di3scrt. Dorput (Slrassburg) 181)0. S. 57. 

3) Archiv f. Anatomie u. Physiologie (phj-aiologisehcr Theil). IS79. 

4) at. nach Rosenberg, I. c. S. 373. 
5i Zeitscbr. f. klin. Med. Bd. 12. S. 84. 
6} Citat s. S. )E3 sub 6. 

7) ?h,vsiol<igie der Hn usaäuge fhi-Tp. 1890. i. Bd. 1. Tlit-il. S. 70«. 
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Oleicbe, da soine Menge beim Henscheo, wie ich ans eigenen Yenuchea') sohliesse, nicht zu 
unterschätzen ist. Der Umweg, den die Amylase des Pankreas bei Abschluss des Wiraung'schen 
Ranges nimmt, Itaon selir wolil durch ilie Darnidrüsen führfn. Für das tryptische ycrmenf ist 
das Gleiche nielit raügüch. So würde sieh erkliin-n, dass bei Paiiltrc'asversehliiss die Eiwcissvet- 
dauung viel früher leidet, nl's die der Sliirki. 

Äbschluss der i.iallc hat. keinen Einituss auf die Menge der Starke im 
Roth [Fr. Müller^)]. „Das ist wohl begreiflich, da der Galle keine Verdauungs- 
wirkung auf die Rolilehydrate zukommt und da auch in Versuchen von Voit 
am Gallenfiatclhund die Resorption der Slärke als normal gefunden worden war.^ 
(vcrgl. ausserdem S. 177.) Stauungen des Blutumlaufcs im Darm bei Leber- 
cirrhose und HerzerkrankunKen könnten direct nur auf die Resorption des 
Zuckers Einlluss haben, da solche auf dem Wege der Pfortader erfolgt. Dem 
entsprechend bemerkten Fr. Müller'') und Grassmann*) keine Verschlechterung 
der Kohlehydrat-Ausnutzung. Da der nicht resorbirte Zucker aber zu Gährungen 
führen und so indirect die Darinthätigkeit schädigen kann, müsstc auch die 
Siärkeverdauung unter Umständen leiden. Das beobachtete Grassmaun^) bei 
einem Fall von Herzfehler mit Diarrhoe. Auch unsere, sowie die Erfahrungen 
von l'hilippsohn und Kersbergen (s. S. 177) lehrten, dass bei Horuerkran- 
kungen die Gahrungsprobe nicht selten positiv ausfällt. 

Ein gewisses Interesse bietet die ßeschaffenhoit des Stahles nach Aus- 
schaltung grösserer Darmstrecken infolge von chirurgischen Operationen- 
Aus der letzten Zusammenstellung über diesen t.iegenstand von W. Rusch- 
baupt*) ist zu ersehen, dass bei einer Anzahl Menschen die Hälfte des Dünn- 
darms, ca. 280 cm, ohne Schaden für die Gesundheit entfernt werden konnte. 
Bei anderen traten aber dünnbreiige Stühle auf. Einige Ausnutzungsversuche 
beschäftigen sieh wie gewöhnlich nur mit Stickstoff und Fett. Nur bei einer 
Untersuchung am Hunde berücksichtigte F. de Filippi') auch die Kohlehydrate. 
190 cm Dünndarm waren entfernt worden, angeblich nur 25 cm übrig geblieben. 
Auffallcnderweise soll bei diesem Versuch nur die Ausnutzung des Fettes etwas 
verschlechtert gewesen sein, während von Kohlehydraten nach der Methode von 
Ällihn-Liebermann im Stuhle nichts zu finden war. 

Isolirte Störungen der Magenthätigkeit haben nach v. Noorden^) ebenso 
wenig wie auf die Ausnutzung der sonstigen Nahrung, Giniluss aul den Stärke- 
gehalt des Stuhles (vergl. ausserdem S. 176). Infolge massig hohen Fiebers 
konnte v. Hösslin') keine Verschlechterung der Stärkeausnutzung erkennen. Die 
Kohlehydrate wurden allerdings nicht direct bestimmt. Die Untersuchungen be- 
2iehen sich auf Typhuskranke mit etwas Durchfall- 

uiimii:, Leukaemia lymphatica und lieoalis 
i [Stejskal und Erbeu"")]. 

Ueber Stärkeausnutzung bei Erkrankungen des Säuglings ist nicht viel 
bekannt. Durch Berechnung der C-Bilanz bei einigen atrophischen mit Mehl 

1) strasburger. Dtulsches Archiv f. bliu. Hedifiii. Bd. «7. S, 263. 

2) Cilat s. S. 178 sub 5. S. 89. 

3 Verhandlungen des VI. Congrcsses f. innere Medicin. S. 40b. 

4) Zeitschr. f. klin. Medicin. Bd. 15. S, 183. 

5) 1. c. S. 195. 

6) lnaug.-Dissert, Bonn 1901. 

7t Deutsche med. Woehensehr. 1894. S. 780 und Accademia dello seiende dcU' Istifuto 
di Bologna. Hemoric Serie V. Bd. IV. p. 321. 

8) Zeitschr. f. klin. Medicin Bd. 17. S. 533 und Pathologe des Stoffwechsels. S. UÜ. 

9) Virchow'B Archiv. Bd. 89. S. 126. 

10) Zeitschr. f. klin. -Medicin. Bd. 39, ä. IGl! und Bd. 40. S. 165. 

12' 



genährten Kindern im Alter von 2 Monaten schlössen Rubner tind Heubner^) 
auf ausreichende Verarbeitung der Kolilehydrate, während die anderen Nahrungs- 
qualitäten ziemlich schlecht ausgenulzt worden waren. 

3. Rohfaser (Cellulose). 

1 Dtfuntion 

\rh<- nadi vegilalnli'-cher Nalirang im Kuth angi 

keine cmlieillicbt Subttaua ibentow^oig wii es die 

\0T <iu. ibrin Weg durch den \ erdauungskanal an 

<lie Ceilulose zu nennen In keinem Fall aber he 

'^le enthalten htcla nocl) »ndcre Verbindungen vor 
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stehen dit Zellwande : 



1 PPctmstflffe Mit wachsendem Mler werden dit Zellen je naeh der I eistung die s 
Tolinihren haben verändert Man bezeichnet diese Metamorphosen iils Verholzung \erkarLung 
CuUnisirung Hhon dem Nahrungsmittel hemiker fillt es sehwer diese \ersehiedeDen Stolfe %Dn 
einandir zu trennnn und es vitrl ! Ti i i gtieh !>ie cmzcin zu b»itimmcn Nncb mehr 
dürfte dies für die Analyst im h i1 M II ts geUngt ferner auch nieht immer andere 
Beim<'neungen die mit den genit I 1 1 sieh niehls zu thim haben ftu&zii ach alten 

Hao hut sieh datier m den mi.i>.Ui 1 II i i I en müssen von Soaderanaljsen abzustehen 
und die versebiedenco Pflanzenre^tL ^Mutiusaii tu bestimmen Sie wurden unter dem von 
Henneberg und Stobmanu-) torgiseblagenen Nanim „Robfasir" tereioigt und sind dureh 
ihr negatms Verhalten gegenüber gewissen Reagentien pharaktensirt Demnaih »erstehen wir 
unter Rohfaser alles das was mtt asser \cr(lunnten ■'auren und Albalien sowie m Alkoh.i! und 
Aether aus den Pflanzen reap dem Koih nicht gelost wird Es darf niebt vergessen werden, 
dass wir damii Ivirptr erhalten, die oft reeht weit »on einander Tersibieden «ind So bndet 
inao in d i It hfasei der Faeeis, naeh Finfuhr \crs(biedener Nahrungsmittel {oder huUermiitel 
lei Tbl r ni an-. 'Mukstcff bertrhoel Uld 4—5 plt bald aueh 9—10 pU Proi usub--f\ni 
Vbir auib naih Abzug bitnon stod die Reste »erM.hieden Die \crhnlKtca TheiU sind sauer 
stoffärmer und kublinstoffreuhpr ah I clluloso (Lignlu enUinIt otwa 55 pCt I tellulost nur 
44 45 pCt C) In der Rohfasei ImdiT iiiiii je nachdem 3 — t ptt oder 5—7 pCt mehr C, als 
m reiner (.illuloie*) Weiterhin gibt bti der Darstellung etwas Ceilulose durch hoiben mit 
vrdiiiinlro Sauren in LoMing*} Stibsi lii iii/iln n < < I1uk>-inrten sirballtn sieh tu diesem 
sihieden Hemicellulosc Aiid •! ii I i I s!^j Man muss ttioh also mit 
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b) Nachweis 

Die gebniuchhchstc Methode zur Rohfaserbestnnmung stammt von Henne- 
berg und Stohmann^) aus der landwirthsehaftlichen Versuchsstation zu Wcende 
und wird gewöhnlich als \Vecnder Verfahren bezeichnet, Sie ist im Ijaufe der 
Zeit in manchen Einzelheiten modüicirt worden. 

S'/s g bei 100" C. getrocknete, fein pulvorisirte Substanz werden zuerst 
eine halbe Stunde mit "200 ccru l'/^proc. IIjSO,, dann mit destilürtem Wasser 
aufgekocht und so lange mit neuem Wasser versehen, wiederum gekocht und die 
Flüssigkeit abgeschüttet, bis durch Lackmuspapier keine Säure mehr nachzu- 
weisen ist. Hierauf folgt einhalbstündiges Kochen mit 200 ecm lY4proc. NaOH 



I) Zeitsthr. f. Biologie. Bd. 38. S. 397. 

3) Boltrüge zur Begründung einur rationellen Fütterung der Wiederkäuer. Braiinschweig 
18G0-64. Heft 2. S. 49. 

3) König, Die mensohlichen Nahrung;- und Genussmiltcl. 3. Aufl. Bd. 3. S. 53. 

4) F. Kern, .Imirnal f. Landwirtlischaft. 18T7 und Voit, Pbj'siulogie des allgcm. Stoff- 
WRcliscIs. S. 46S. 

5) Lippmann, Chemie der Zuekerartca. 2. Aufl. S. 89. 

6) Cllata. S. 48; ferner Wciske. Zcilsehr. f. Biologie, fi. Bd. 1970. S.4G4. K.Hann, 
Arch. f. Hygiene. Bd. 36. 1899. S. 159. König, Bd.S. S. öl. Lehmann, Methoden der prakt. 
Uygiene. 2. Aufl. 1901. S. 283. 
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Suswaschen der Lauge mit (lestillirtem koclionden Wasser, wie vorher. Vor 
jedem Fiüsstgkeitswechsel lässt man absitzen und schüttet vorsichtig nur soweit 
ab, als man klar abgiessen kann. Endlich liltrirt man das Ungelöste auf ein 
gewogenes Filter ab und wäsi'ht mit Alkohol und Aelher aus. Nach dem 
Trocknen wiegt man wieder und verascht schliesslich. In einer anderen Probe 
nimmt man anstatt des Venischens eine Stickstoffbestimmung narh Kjeldahl 
vor. Der Wcrth für Asche und Proteinsubstanz (N x 6,25) wird von der Rohfaser 
in Abzug gebracht. Ebenso natürlich das Gewicht des Filters. 

Zur Eraiplung vergleichbarer Hesultale lauss Jie su untcnucliendp Substann gleidimiUsig 
fein gcpukert wiii. Am iweekniüssigsten wendel man sMts ein Piriver an, das durcb ein SieE 
von I mm Weit« gebrartit ist. Fettreiche SubstanKen werden vorher mit siedendem Alkuhol 
entfettet. 11. Wattenberg') emplieblt, das Auekoobcn mit Säure etc. in einer l'onellansehalc 
mit Gliksstab voriti nehmen. Ein Anbrennen der Flüssigkeit am Rand wird vermieden durch 
ständiges IDrg.önien des verdamprcndon Wassers mit der .Spritxflasolie. Setxcn sich die Fneccs 
nach dem Kix^ben srhiecbt ab, su bedient man sich hoher Hesseylindcr, oder liltrirt mit der 
Saugpumpe auf eine Papicrschcibc, wclebe auf einer perforirten HoneU anplatt c (Nutsche) mit 
einem Trichter liegt und spült den so gesammelten Niederschlag mit dcstilUrt. Wasser herunter 
(Lehmann). Wicke') nimmt für jede Bestimmung 8 — 10 g 'f rocke natibsU du und koeht mit 
2proc. Saure resp. Lauge. Da aber schon an sich mit verdünnter Säure etvas Cellulose in 
Losung geht, so dürfte die Modification von Wicke nicht zu empfehlen sein. Hotdeflciss*) 
gab einen Apparat an, in dem sich die Weender Metliodc schnetler ausfuhren lässt (6 Stunden, 
während sonst 2 T^e erforderlioh sind). Die Proccduren werden in einem bimrormigen, unten 
mit Asbestpfropten verschlossenen Gefäss und unter Zuhülfenahme eines Dampfstromes ausgeführt. 
{Abbildung im Original und bei König.) 

Das Weender Verfahren ist, abgesehen davon, dass es keine einheitliche 
Substanz darstellen lässt (s. Detinition), keineswegs frei von Fehlerquellen, Durch 
vergleichende Untersuchungen stellte K. Mann*) fest, dass ausser den Eiweiss- 
substan^en (deren Menge sich durch N-Analysen ermitteln lässt) noch stickstoff- 
ärraere resp. -freie Stoffe im Koth nicht in Lösung gebracht werden, die Werthe 
für Rohfaser also leicht zu hoch ausfallen. 

Das Weender Verfahren bestimmt, wie gesagt, die Rohfaser und nach ihm 
sind besonders in der Landwirthschaft, wo dieser Stoff eine viel grössere Rolle 
spielt, als beim Menschen, die grosse Mehrzahl aller Analysen ausgeführt. Es 
hat aber auch nicht an Versuchen gefehlt, die reine Cellulose darzustellen. 

Fr. Schulze*) macht darauf aufmerksam, dass durch geeignete Oxydations- 
mittel die incrustirenden Substanzen entfernt werden könnten. Er benutzte ein 
Gemisch von chlorsaurem Kali und Salpetersäure. Das Verfahren wird aber nur 
noch wenig angewandt und giebt ausserdem nach vergleichenden Analysen von 
Knieriem'') fast dieselben Resultate, wie die Rohfaserbestimmung von Henue- 
berg und Stohmann. Eine weitere Methode von H. Müller') (Anwendung von 
Bromwasser im zerstreuten Tageslicht) liefert nach Kuieriem bei Stoffen, aus 
denen die Rohfaser schwer abzuscheiden ist, viel zu hohe Werthe und ist sehr 
zeitraubend. 

Dagegen scheint ein Verfahren von G, Lange*) sehr empfehlenswerth. 
Durch Einwirkung schmelzenden Alkalis wird das Lignin gelöst, während die 



1) Journal f. Landwirtlisehaft. 1880. Bd. 21. S. 273. 

2) Archiv f. Hygiene. Bd. 11. 1890. S. 347. 

S) Landwirthschatll. Jahrbücher, 1877. Supplement. 

4) Citat s. S. 180 sub G. S. 165. 

5) Chemisches Centralbl. 1857. S. 831. 

G) Zcitschr. f. Biologie. Bd. 21. 1885. S. 69. 

7} Centralbl. f. Agriculturchemie. Bd. 11. P. '273. 

8) ZeiUchr. f, phys. Chemie, Bd. 14. 1890. S. 28«. 
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Ccllulose so gut wie gar niolit angegrÜTfH werden soll. Die Ausfiilirung ist fol- 
gende! „Je 10 g der auf ihren Cellulosegehalt zu uiilersuoli enden Substanz werden 
mit dem 3 — 4 fachen Gewicht reinen Aetzalkalis und etwa 30 — 40 ccin Wasser 
in eine geräumige, ziemlich steÜB, tubulirte Retorte geiiraclit, diese sodann millelsl 
eines Glasstöpsels geschlossen und im Oelbade erhitzt. Die Temperatur des Üel- 
batles wird durch ein Thermometer, dessen Kugel sich mit dem Boden der Re- 
torte in gleicher Höhe befindet, gemessen. Bei etwa HO" tritt unter lebhaftem 
Schäumen das Sieden ein; die Temperatur wird nach und nach bis gegen 180" 
gesteigert und das Erhitzen etwa 1 Stunde fortgesetzt. Das Aufschäumen ist 
dann vorüber, die Massen in der Retorte fallen zusammen, glätten bich und 
trocknen schliesslich ein: Ende der Ruaction. Die Retorte wird nun aus dem 
Oelbade entfernt, der Inhalt nach dem Erkalten auf etwa 80" mit heissem Wasser 
versetzt und vorsichtig unter gründlichem Nachwascben mit heissem, schliesslich 
mit kaltem Wasser in ein Becherglas gespült. Nach dem Erkalten säuert man 
mit verdünnter Schwefelsäure an, wodurch alsbald ein dickflockiger Niederschlag, 
durchsetzt von Cellulosetheilchen, die in der starken Lauge noch suspcndirt ge- 
blieben waren, entsteht; durch die Säure wird die Cellulose ijuantitativ ausgefällt. 
Der Inhalt des Becherglases wird nun durch vorsichtigen Zusatz sehr verdünnter 
Natronlauge eben schwach alkalisch gemacht, so dass alle ausgefällten Substanzen, 
mit Ausnahme der Cellulose, wieder in Lösung gehen. Mit starker Wasserstrahl- 
pumpe wird nun über einem, aus einem Stück bestehenden, siebartig fein durch- 
löcherten Platinconus abgesaugt, der Rückstand im Trichter tüchtig mit heissem 
und kaltem Wasser nachgewaschen, aus dem Trichter entfernt, in Alkohol digerirt, 
wieder abgesaugt und mit Aether gewaschen, schliesslich auf dem Wasserbade 
getrocknet und gewogen. Durch Veraschen des Röckstandes und Subtraction 
des Gewichtes der Ascho vom Gesamrotgewicht des erhaltenen Productes findet 
man den Gehalt an reiner Cellulose. Der ganze Process erfordert nach einiger 
Ucbung einen Zeitaufwand von nur 5 — 6 Stunden und bietet den Vorzug grosser 
Genauigkeit des Resultates." 

Kommt es nur darauf an, gewisse Bestandtheile der Pflanzenrcstc zu isoliren rcsp. wieder- 
zugewÜJDen, ao kann man sich oueli einfacherer Wege bedienen. Zum Beispiel verfuhr 
Ruhnei'} in folgender Weise, uoi die Qctreidehülsen nach Ernährung mit ganzem Korn im 
Koth viederzuSndea: Die Faeces wurden in einem Glase mit Wasser gesehüttell. Die Hülsen 
setzten sich ab und worden im ColLrtuehe ausgcwaschcD, bis sie nichts mehr an das Wasser 

Man kann auch die Bestimmung durch Differenz') anwenden. Subtraliirt man von 
1 g die in I g eioer vegetabilischen Substanz enthalLi'ncu Mengen: Wasser + Asche + Fett 
-|- Eiweisskörper • Zuukcr -J- Stärke, so erhält man eioon Rest, dor ungcrähr der Cellulose 
-|- Pentosane (Pectin und Pflansengumini) enlspriclit. Unsicher wird das Resultat, weil die 
genaue Bindung des ermittelten Stick»tof& selten bekannt ist, die Asche nur annäherangs weise 
die natüriichea Salze liefert u. s. f. 

Historische Angaben über die analytischen Methoden, speciell der Itohfascrbestimmnng, 
ünden sich hd Dietrich und KünigS). 

Qualitative Prüfungen auf makrochcmiscliem Wege, um Cellulose zu 
identißciren, smd im Grossen und Ganzen überflüssig, da die einfache Betrach- 
tung mit dem Mikoskop oder auch schon mit dem unbewaflnelen Auge oft zum 
Ziele führt, Im Zweifelfall sind mikroskopische Reactionen das am meisten Nahe- 
liegende (s. Theil 1, S. 71). 

Man kann aber auch nach Hop pe-Scylcr*) in folgender Weise verfalircn: Die Faeces 

1) Zeitecbr. f. Biologie. Bd. 19. 1883. S. 67. 

2j Lehmann, Methoden der prakt. Hygiene. 3. Aufl. S. 288. 

3) Zusammensetzung und Verdaulichkeit der Pultermittel. 2. Aufl. 1891. 2. Bd. S, 1000. 

4) Handbuch der physiologisch- u. palhologisch-chemiachen Analyse, S, Aufl. 1S93. 3.479. 
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b) \ orkoiiiinen 

Wir verweisen /unach^t auf die Ausrührnngcii im I. Theil (S. 71). — Unter- 
suchungen, die speciell die Ausnulzung der Roh Faser lieireffen, wurden am 
Menschen von Weiske') und Knicricin') nusgcführl. Der Gang der Versuche 
unterschied sich von dem gewöhnlichen Ausnutitungsvcrüuch dadurch, dass die 
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Verabreichung der rohfascrhaltigen Nahrung zwischen eine längere Vor- und Nach- 
periode gelegt wurde, in denen die betreffenden Personen keine Celluiose er- 
hielten. Nur so ermöglichte sich eine völlige Wiedergewinnung der einer be- 
stimmten Nahrung zugehörigen RohTaser im Koth. Denn die üblichen Methoden 
zur Abgrenzung der einem Versuche zugehörigen Faeces scheitern daran, dass 
oft noch mehrere Tage hintereinander Pflanzenreste ausgeschieden werden, die 
von einer einmalig verabfolgten Nahrung stammen. 

Die Ergebnisse von Knicriem verdienen besondere Beachtung, weil sie 
den Unterschied vor Äugen führen zwischen der Verdaulichkeit verhärteter 
und zarter Rohfaser. Von erslerer gelangen nur 4,4 pCt. {ein Werth, der 
ziemlich innerhalb der Fehlergrenzen liegt), von letzterer 25,32 pCl. zur Aus- 
nutzung [vergl. Tabelle). 

Entsprechendes zeigen auch Versuche von Wicke und Rubner*) bei Ein- 
nahme von Brod aus decorticirtcm Getreide und solchem, welches nicht von den 
Uitllsubstanzen befreit wurde. 

Auffallend erweise ist in Weiske's Versuchen die Verdauung der Rohfaser 
wesentlich grösser als bei Knieriera, bei einer Nahrung, die an sieh genommen 
doch wohl nicht zaricr war, als die von Kniericm verabfolgte. Es scheinen 
also erhebliche Unterschiede, je nach der Art der Gemüse, nu bestehen. Jeden- 
falls spielt auch die persönliche Fähigkeit, Celluiose zu lösen, eine wichtige Rolle. 




1) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 6. 1870. S. 456. 

2) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 21. 1885. S. 67. 

3) Wicke, Archiv f. Hygiene. Bd. 11. 189U, 
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Schuittkohl 12,ti7 g 

Heu 41,09 g , . 

f'npier 5,42 g . . 
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1,47 



25,3(i 
52,47 
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28.08 
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Die Rohfaser des Koltics ist ihrer chemischen Zusammensetzung nach ei 
andere, als die der Nahrung. Sie ist C-reicher und Ü-ärmer, zum Beweis, d; 
Celluloso verdaut wurde und Liguiii etc. übrig blieb. Eine Zusammenstellung v 
Weiske') lässt dies deutlich erkennen: 

:^usamnieaseuu«g der bei 100" C. getrockneten asohefreiun Rohfaser 
in Nahrung und Kotb. 
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1) Voit. Physiologie des allgem. Sloffwefhaeis. S. 482. 

2) Zeitschr. f. Landwirlhschaft. 1855. S. 177. 

3) Citat 3. S. 180 sub 3. S. 342. 

4) Citat a. S. 181 sub 6. S. 67 S. 

5) Citat s. 5. 183 sub 1. S. 463. 
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Abgesehen von der wirklichen Verdauung, also Lösung; ^er Ccllulose, ist 
auuh 70n Interesse, wie weit eine Zerkleinerung der Pflanzen resle im Intesti- 
nattractus erfolgl. Rubiier verglich bei einem Menschen die MengL- der Ge- 
treidebülsen in grobem Schwarzbrod mit den Hülsen, die er aus dem Koth ge- 
winnen konnte (s.S. 182).' Er fand bei einer täglichen Zufuhr von 53,8g Hülsen 
in den Faecos nur '23,9 g, Das LJebrige musste üerkleincrt worden sein. 

L'ebcr dnigv «eitere i'unktc, die das quontltalive Vurkoiumeii von Itohraser im Kotli In!- 
treffen, sind wir nur durch Tliir^rrersuahe onentirt. Es ist ober wühl müglicb, iass im Prineip 
für den Menschen das lileielii: gilt. Zumi«bst ist r.u betrmchtcn, ob bei /uluhr verschie- 
dener Mengen von liolifa;4er auch in den Facces eine cntspreebendu Ab- oder Zunahme beoli- 
ochtet ist. Weiske') fand an Kanineben, dass bei geringen (Junntitiilen von Hafer die pro- 
centige Ausnutzung der Kotilaser fast doppelt so gut war, aJa bei grösseren. Es entliielt der 
Koth abo nicht nur absolut, soodeni auch relativ weniger Cellulose. — Durch Zulage von 
Starke wurde die Verdauung der Rohfaser bei 2 Hammeln verschlechtert'). Tappciocr') 
erklärt dies Verhalten dadurch, dass sich die Gährungserreger auf dieses Kohlehj-drat we-rfcn und 
die CelluliMe theilweisc unangegriiTeo lassen.^ Enieriem*] beobachtete, dass im Stiekstoff- 
hungcr Kaninehen viel mehr Rohfaser im Koth hatten, als bei gutem Rmährungszustand und 
dementsprechend ungesch «achter Verdauung. 

4-. Anderweitige Kohlehydrate. 

Nach früheren Angaben soll Gummi mit dem Koth grösstentheils wieder 
ausgeschieden werden. Boussingault berichtet das von einer Eule, Frcriclis 
von einem Hahn und jungen Hund, wel(;h' letiitere Traganthgummi erhalten 
hatten^). C. Voil^) Hess von Hauber am Hundo Versuche mit ausschliesslicher 
Futterung grösserer Mengen von getrocknetem pulverisirten Salep- und Qultlen- 
schleim, sowie Gummi arabicum vornehmen. Von allen diesen Substaniien wurde 
ein Theil in den Faeccs wiedergefunden, der, wie die Beschreibung der Versuche 
ergiebt, für Salep- und Quittenschleim nur gering, grösser dagegen für Gummi 
arabicum gewesen sein muss. (Die Zahlen, welche Voit für die Mindest-Resorp- 
tioQ antührt: für Salep 54 pGt., Quitten 79 pCt., Gummi 46 pCt., sind offenbar 
zu niedrig gegriffen.) Der Umstand, dass Gummi- und Schteimarten nur langsam 
aus dem Darm versehwinden, wird bekanntlich therapeutisch in Form der so- 
genannten schleimigen Vehikel verwerlheU In unseren Gegenden kommen die 
Gummiarten als Nahrungsmittel nicht in Betracht, wohl aber werden im Orient 
Zuckerbackwerke (Lukums) damit verfertigt. Ob bei den dortigen Völkern die 
Faeces Gummi enthalten, ist nicht bekannt. 

Bei einem diabetisch gemachten Hund fand Sandmeyer') von eingeführtem 
Inulin etwas mehr als die Hälfte, von Raffinose einen grossen Theil in den 
Faeces, während im L'ebrigen die Kohlehydratverdauung nicht gestört war. 



5. Diaguostische Gesichtspunkte. 
a) Zucker. 
Zucker ist im Stuhl Erwchsener normalerweise nie zu finden. Sein Auf- 
treten hat daher stets pathologische Bedeutung und weist auf ungenügende Re- 
sorption hin. Diese kann die Folge einer Störung des Aufsaugungsvermögens 




1) Zeitichr. f, physiologische Chemie. Bd 18. 1894. S. 109. 

2) Wicke u. Weiske. Zeitschr. f. pliysiol. Chemie. Bd. 21. S. 65. 

3) Zeitschr. f. Biologie. Bd. 20. S. 120. 

4) Zeitschr. f. Biologie. 24. S. 295. 
3) Voit. Allgemeine Phvsiojx^e der Ernährung. S. 412. 

6) Zeitsuhr. t. Biologie. Bd. 10. 187*. S. 59. 

7) Zeitschr. f, Biologie. Bd. 31. 
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Mrlbst S4rin, so bei Atrophie der DüDn<laniisrhleiinhauli) und diffos«ii Katarriien. 
£s kaan aber auch, trotz normaler Resorptionskraft, Zocker desbaJb in den Kotb 
gelangen, wdl di« Speisen nicht lange genug tm Dann rerwetlen, also Wl Be- 
schleunigung der Peristaltik. Welche Function primär gelitten hat, ist oft nicht 
auszumachen, da die eine Slörnng meibt auch die aodere nach sich zieht. Zum 
Ik-ispie! geräth der infolge eines Resorplionäheinmnisses nicht ververtheie Zucker 
in Gährung und setzt dadurch einen Reiz, welcher schnellere Darmbevegungen 
henorruft. — Die Aufnahme des Zuckers erfolgt vom Darm aus auf dem Wege 
der ßlutbahn. Man sollte daher annehmen, dass Stauungen im Pfortaderkreislauf 
zu Itehinderung der Zuckerresorption führen müssten, ebenso etwa, wie Hemm- 
tiissc in den Lymphbahnen Störung der Fellaufnahme bedingen. Es ist dies aber 
bisher nicht beubachlet worden. 

Ob bei normal ernährten Säuglingen Zucker in den Faeces gefunden 
werden kann, ist noch nicht endgültig entschieden. Die meisten Beobachtungen 
sprechen dafür, da^s bei gesunden Kindern der Zucker fehlt. Demgemäss nahm 
l'usch (unter Leitung von Schmidt) an, dass der positive Ausfall derGäbrungs- 
prolc im Säugltngsstuhl dazu berechtige, krankhafte Verhältnisse zu diagnosti- 
ciren. Callumon hingegen will dies nicht gelten lassen, denn er erhielt schon 
bei gesunden Säuglingen mit der Gährungsprobe tiasbildung. Kiue weitere Prüfung 
der Angelegenheit wäre jedenfalls sehr erwünscht. (Vergl. ausserdem S. 163.) 

bj Stärke. 

Vermehrung der Stärke im Koth gegenüber dem Normalen giebt uns wichtige 
diagnostische Merkmale an die Hand. Wir haben folgende Möglichkeiten zu unter- 
scheiden: ii) Die Stärke allein ist in erhöhter Quantität vorhanden, tf) Auch 
der Gehalt an Eiweiss und Fett ist im Koth vergrössert 

Um über diese Verhältnisse Aufschluss zu erlangen, ist es bei dem grossen 
Einfluss, den verschiedene Ernährungsweise auf die Stärkemenge im Koth ausübt, 
durchaus erforderlich, sich einer einheitliehen KosI, der „Probediät", zu bedienen, 
ürobe Abweichungen können freilich auch ohne diese erkannt werden, bei feineren 
Störungen der Verdauungsthätigkeit würde es aber für gewöhnlich nicht gelingen, 
ein begründetes Urtheil zu fällen. 

(I) Die Stärke allein ist vermehrt: „Insufficienz der Stärkever- 
dauung": Es handelt sich hier um Functionsstörungen dos DiJnndarms im weiteren 
Sinne, d. h. unter Hinzurechnung des Pankreas und des oberen Dickdarms. Der 
Schwerpunkt liegt aber auf dem Worte Dünndarm- Die krankhaften Verände- 
rungen .sind leichterer Natur und müssen den Darm in diffuser Weise belhciligen. 
Welche Functionen im Einzelnen gestört sind, ist nicht mit Sicherheit zu sagen. 
Es ist aber wahrscheinlich, dass die Resorption keine Rolle spielt, vornehmlich 
das Secretions vermögen gelitten hat, während die Peristaltik nicht wesentlich, 
am ersten noch im oberen Dickdarm, verändert ist. Die anatomischen Ursachen 
sind bei der geringen Schwere der Affection, die nicht zum Tode führt, nicht 
näher bekannt. Jedenfalls sind sie verschiedenartige, vor Allem wohl Katarrhe, 
lu einem Theil der Fälle liegen offenbar überhaupt keine organischen Verände- 
rungen zu Grunde; es handelt sich um rein functionclle Störungen, theilweise 
auch nervöser Art. Gemeinsam ist der isolirtcn ln.sufficienz der Stärkeverdauung 
eine klinische Symptomengruppe, welche in sich etwas Abgeschlossenes, Cha- 
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m, Pathologie u. Therapie der Krankheiten dc= Darmes. 1893. S. 131. 



raktcristischps bietet und von Schmidt und Strasburger') mit dem Namen 
„Intestinale Gährungsdyspepsie" belegt wurde. 

Das Krankheil sbild Ist in Kunc futgcndes: Die subjecUven BescIiwerilL'n slij<) ziL'rnlit'h 
unbestimmt. Im Vordtrgrunii slehen Klagen ober Leibsohraeraen. die, wenn iiberhaupl, in dk 
Ge^nd des Nabels looalisirt werden. Dabei wird häufig über Mattigkeit, Unlust etc. geklagt. 
Bei Untersuchung der Krankm xeigt siclu das» der Leib häulig gleiehmilssig etwas surgetrieben 
ist. Dia Palpation wird fast t-onslant als emtifmdliah angegeben, entweder diffus adur oircum- 
seript; dann Desondera in der Gegend des Nanels, resp. links daneben. Die Untersuchung des 
Magens ergiebt meist normales Verhalten. Die Focces (nach Probekost) wt^rden gewöhnlich ntwas 
büufiger abgesetzt, eigentliehu Diirrhfüilc werden alier vcnnisst. Der Stuhlgang ist hüulig 
schaumig, helljielb, sauer und rii^chl nach Butt^rsäurc. Sonstigo VcinnderungoD fehlen in der 
Regel, speriell findet sieb kdo Schleim. Hikrosknpiscb lüsst sieb aufTallenderwcisc sehr oft 
keine Starke naohweispo. Dagegen sieJit man (nach Darreichung von Kartoffeln) sehr ^.^^le leere 
Kartoffel Zellen. 

Zur Diagnose dient vor Allem die Gährungsprobe {s, S. 169 ff.) im An- 
schJuss an die Probediät (s. ThcÜ I, S. 4). 

Der Untersiiclito erhält zunächst 0,3 g gepulvertes Carmin in einer Oblate 
und dann Diät II, Ist der Stuhl nicht rathr rolh gefärbt tiiach 2—3 Tagen), 
so wird ein Gährnngsröhrchen mit ca. 5 g Irischen Faeces angesetzt. (Dies gilt 
für mittlere Consistenz des Koüies. andernfalls wird etwas mehr oder weniger 
genommen, entsprechend ca. lg Trockensubstanz.) Beträgt nach 24 Standen (im 
Brütsehrank) die Gasbildung so viel, dass das dritte Röhrchen (c) des Gährungs- 
gefässes zum mindesten Yi ro't Wasser gefüllt ist, so sprechen wir von einem 
positiven Ausfall der Gährungsprobe. Bei Diät II bedeutet dieses Vorgänge, die 
an der Grenze des Normalen stehen. Im Fall die Probe positiv war (nur in 
diesem), sind noch etwa 2 Tage mit Diät I anzuschliesscn. Ist auch jetzt ent- 
sprechende Gahrung zti vermerken, so darf die Diagnose auf intestinale Gährungs- 
dyspepsie gestellt werden. — Die Gasbildung muss die Zeichen der Frühgahrung 
tragen, d. h. unter zunehmender Säuerung erfolgen. Es iat dies übrigens nicht 
in allen Fällen deutlich. Keinesfalls jedoch darf die Alkalescenz stärker werden. 
Ferner ist es nicht gestattet, die Diagnose nur auf eine einmalige, vorübergehende 
Gasbildung zu begründen. Dafür verschlägt es auf der anderen Seite auch nichts, 
wenn bei öTters beobachteter starker Gährung dieselbe einmal unter dem von uns 
als Grenzpunkt bezeichneten Werth bleibt. Ist die Gährung bei Diät II constant 
und erheblich, so kann der Geübte auch wohl der Controlle durch Diät I ent- 
behren. Nur der positive Ausfall der Gährungsprobe ist verwerthbar, da der 
negative nicht die Abwesenheit von Stärke beweisen kar.n. 

Gegen die diagnostische Bedeutung und Verwcrthbarkcit der Gühningsprobe sind von rer- 
sohiedenen Seiten (Baseh. Kcrsbergen, Philippsöhn) Einwände erbeben worden. Es ist 
auf diese von Schmidt in der Berliner klinischen Woehenscbrift, 1900, No. 51 und von 
Strasburger im Deutschen Archiv f. klin. Uedicin, Bd. 67, S. 339 ein ^gangen worden. Ausser- 
dem licKCD diese Einwände vor der Veröffentlichung unserer letzten Mittbcilung, die das Krank- 
beitsbild der GähruDgsdj-Epcpfiie begründet, und meines Vortrages auf dem Congress für ionere 
Mcdictn^. Die wesentlichste Ursache der MGinungsverschiedenheit besteht darin, dass den 
Herran Nachuntersuchem nicht die entsprechenden ktinisehen Fälle zu Gebote standen und dass 
sie sieb vor Allem an schwere Erkrankungen hielteo, während die intestinale Gähmngsdyspepsie 
gerade unter die leichteren Verdauungsstiiningen gezählt werden musa. Wenn Ewald*) die 
Gährungsprobe für üiicrflüssig hült, weil schon mit dem Mikroskop in den betreffenden Fällun 
die reichliche Anwesenheit von Stärke erkannt werden kann, so müssen wir, dem gegenüber. 



1) Literatur der ganzen Frage s. S. 169. Citat 1^ besonders Deutsches Archiv f. klin. 
Medicin. Bd. 69, S. 570. 

3) Strasburger, Verbandlungen des Congresses f. innere Medioiu. 1901. S. 284. 

3) Daselbst. S. 291. 




aiif (Inmd zahlreicher UDtersuchiin(,'en diran fcstImlU-u, d.tss uns ilies nm' aujoalimswcisf ge- 
lingen Wülltf. 

fi) Stärke, Fett und Ei weiss sind im Koth vermehrt: Lagen 
bei a) leichlere Abweichungen vom Normalen vor, so handelt es sich hier zu- 
meist um schwerere Störungen, Darmliaurrhe, Erkranltungen der resorbirenden 
Apparate, besonders des Lymphsystems, Verkäsung der Mesenterialdrüsen. (In 
den letzteren Füllen soll nach Weintraud die Aufsaugung des Fettes stärker 
geschädigt sein, als die der Eiweisssubslanzun.) Durch die Gährungsprobe hisst 
sich hier die Vermehrung der Stärke zumeist nicht darthun, denn die Probe 
lallt, trotz der Anwesenheit selbst von viel Kohlehydraten, in der Regel negativ 
aus, Man mnss also das Mikroskop, Ifissl dieses im Stich, den Ausnutzungs- 
versuch nur Hülfe nehmen. Für gewöhnlich wird freilich die aufgewendete Mühe 
nicht durch ei[i greifbares diagnostisches ResuUat belohnt werden. Unter Um- 
ständen dürfte es aber differentialdiugnostisch gegenüber Pankreaserkrankungen 
von Bedeutung sein, die An- oder Abwesenheit von Stärke darzuthun. Bei letz- 
terem Leiden soll häufig keine Verschlechterung der Kohlehydratverdauung zu 
bemerken sein. 

Die obigen diagnostischen Ausführungen über Stärke haben keine Geltung 
für Säuglinge, da bei diesen nach jeder stärkemehlhaltigen Nahrung auch 
normalerweise Amylum im Kotli gefunden werden kann. Hier hat die Feststellung 
der Anwesenheit von Stärke bis jetzt nur die diagnostische Bedeutung, dass sie 
einen Schluss auf die Art der Nahrung zulä&st. (Natürlich falls die Stärke nicht 
vom Einpudern der Analöffnung herrührt.) 
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cl Rohfaser. 
Theil 1, S. 75 ist nichts Wesentliches 



IX, Zersetzungsproduete der Kohlehydrate. 



In Betracht kommen flüchtige Fettsäuren, Milchsäure, Bernsteinsäurc, Alde- 
hyd und Alkohol. Sie verdanken sämmtlich ihre Entstehung bacteriellen Vor- 
gängen. 

1. Nachweis. 

a) Flüchtige Fettsäuren. 

Nach Hoppe-Seyler') extrahirt man die Faeces zunächst mit Alkohol, 
dllrirt, neutrulisirt mit kohlensaurem Natron, dampft zur Trockne ab und destillirt 
den Rückstand, in Wasser gelost, mit verdünnter Schwefelsäure. Die Mehrzahl 
fier Autoren, welche aus den Faeces die flüchtigen Fettsäuren darstellten, hielt 
jedoch eine vorhergehende Behandlung mit Alkohol nicht für erforderlich. Dem- 
nach wird das Verfahren folgendes: 

Man verdünnt den Koth mit Wasser {ca. 50 g frische Faeces mit 200 ecm 
Wasser), versetzt ihn mit l'liosphorsäure (etwa 20 com vom spec. Gew. 1,275) 

1) llantlkifli der chemischen .\Balyse. 189a. S. 35. 
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UDd destillirt auf dem Sandbad, am besten unter Einleitung eines Wasserdampf- 
stromes, so dass das Volumen der Flüssigkeit erhalten bleibt. Die DesiillHlion 
soll eigentlich so lange forlgeseizt werden, als noch flüchtige Fettsäuren über- 
gehen, wovon man sich durch Vorhalten eines Streifens blauen, befeuchteien 
Lakmuspapiers überzeugt. Hierzu sind aber eine Anzahl Tage erforderlich. Man 
wird sich für viele Fälle damit begnügen können, den Process schon eher abzu- 
brechen, und speciell für Vergleichsbestimmungen so lange zu destilliren, bis 
jedesmal dasselbe Volumen an Flüssigkeit übergegangen ist. Im Destillat linden 
sich neben den (lüchligeii Säuren (von der Ameisensäure bis eventuell zur Ca- 
pHnsäure) Indol, Skatol und Phenol. Man kann nun zunächst die Gesammt- 
acidität titriren, ausserdem vorsichtig mit Sodalösung, oder reinem Barythydrat 
genau neutralisiren, auf dem Wasserbade eindampfen, bei 100" C. trocknen und 
die gebildeten Salze wiegen. 



I und destillirt wierlcr, .Von Hii-scm Destillat priifl mao" nach Hoppe-Scylcr .du'" Probp. 
nach Sättigung mit Arim-nhl: Hnr<-Ii Kudien mit .Silhemilnit auf Ameisonsäup' Ifi-iliv-Tifin vin 
Yon Silber). Da- nl-'. 1' ■ " .■ ■ ,t(i|^t man mil ri'iuem Oilorcalcimn iinil (üm' ■ -' i'l 
tridiler eine hm:i .!■ _ " l-.'liiclit ah (ist ibre »Juanlität wbr gering. -■■ i i. ■■ ■ 

ü Kropf PH hsitigt llu. ,_« ;; ii,. iin mit Chlorualdumlüsung getränktes P;ipii;;,l' h 

Qlig abgescbiedi'Ui:!! .~.tui>i. uuikn. vvaa »nügcndn Quantitüt lu Gebote .-itjl.;. u.nUui.iiKi 
Destillation unterwürfen, Vrulici das längere Hebarren einer Siedetciniieratur sofort zu urkenueii 
giubt, welche SHurc bauptsKehlich vorhnnden ist. Die Fraelionen, welehc vorriegend Essigsäure 
und PropiODSÄiire enthalti-n, werden, nöihigeofall« narh noehnialiger Fttictionirung. zireckmässig 
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freien [-"\-. ■:■.■■.■ ■ i- . _ \v .>.■■.■!,. 

die UlJt.|..| . _■■..■ i ,r ■ . ... i ,. :, ! M. ., w . , . . ■ 

CrystalÜMtion ik-r lian l>nli!e iiacli vuraiisgebcnrliT rr.iclinnirter l*. - ; ■ i •-'-' iini werden. 
Die Barj-tsalze dieser Siiuren bildet man dureh Uebersättigen inii i;. ■ s ■ i I. den von 
CO», Abdampfen zur (.^^-Btallisation, EilrseÜon wit beissem Wassi'i-, i i \i'ikimpfe-n 
zur Crystallisation. — Die dureli Chlorcalclum nieht abgesehiedeiii \i.,.i-. ii-. ti-l Essig- 
säure werden dureh Destillation von Chlorealeium befreit, das wässerige- liy.^iillai tiiil Aetibar)"! 
alkalisch genmeht, dann CO^ eingeleitet, üllrirt. Kur Crj'slalltnasse eingedampft, der Itüi^kslafid 
mit V/aaeer e:i;traliirl, filtrirt und dns Filtrat r,ur Crystallisation gebracht. — Die Bai^lsalte der 
fetten Sfiuren können Tür Wligiin^ und Analj'se über 150" ohne Naclith eil üur Trocknnng crbitil 
werden, Silbersiil/i i.'it.i lli \i'-"'' Di-n Silbergebalt erhnlt man durch Glühen einer gewogenen 
Quantität des ^nl," r ':'.>l, den Uarytgehalt naeh Verascbusg durch Losen in Salz- 
säure, Füllung lim - . ! Uli (ilülien drs schwefelsauren Baryts, den Calciumgehalt in 
dem bei 150" gL'Lin -;.ii' i' n -n niiiii (ilühco mit Qebl&se^ oder Hempet'schera Glühufen und 
Wäguog des Caleiiii....,j.l.- 

Wilsingi) Gilrabirte zur Uewinnung der flüchtigen Kctt«aurcn 150 g Faeces eines Ziegen- 
bocks naeh sorgtältigem Verreiben mit ea. $ Lit. Wasser und hob die Flüssigkeit nach dem Ab- 
sitzen ab. Diese Operation wurde so oft wiederholt, bis die Flüssigkeit fast farldos war und 
mit Alaunl^siini: kiiiü- Fällung mehr gab. Das Gesammtextract wurde darauf eingedampft und 
.' i'i-i'tit. Die fliielitigen Fettsäuren werden dadurch n lebt gefällt, dagegen 
Xi nii'isehlag die suspendirleti fein^'n Kothtlieilchcn mit sich und man erhält 
eine klan, li i.iii liiiniliiii.' Flüssigkeit, die mit PehwefelsSure im Dampfstrom destillirt wird. 
Völlige KliiJiiug de.-i lislrsetes musa naeh Wilsing ertielt werden, weil im anderen Falle mÖg- 
tieberweise dureh Einwirkung der bei der Destillation xuiufügctidon Schwefel säure auf die unge- 
lösten Bestandth eile des Kothcs flüchtige Siiuren gebildet werden kennten. 

. 21. 1885, S, 635. 
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b) Milchsäure. 

Um sich rasch zu orientiren, kann man nach UrrelmaiinM die Milclisüure 
im ätherischen Extract aufsuchen. Zu dem Zwecke verdunstet man das Extract, 
nimmt den Rückstand mit wenig destillirtem Wasser auf und stellt die Uffel- 
roann'sche Probe an. 

Sorgfältiger verfährt man nach J. de Groot^) in folgender Weise: Der 
Rückstand nach Abdesiiliiren der Fettsauren wird mit Ammoniak neutralisirt. 
Die Flüssigkeit wird nun mit frisch geglühter Thierkohie gemischt und lillrirt, 
das erhaltene, fast farblose Filtrat mit neutraler Bleiacetutlösung gefällt. Das 
Filtrat wird zur Entfernung des überschüssigen Bleies mit verdünnter Schwefel- 
säure versetzt und (iltrirt, die erhallciie sauere Lösung eingedampft, der Rück- 
stand mil Aelher peschültelt und die Aetherschiclit auf wenig Wasser gegossen 
und verdampft. Nunmehr kann mit Eiscnchlorid auf Milchsäure geprüft werden. 

Um einigcrmaasscn Aufschluss über das quantitative Verhalten zu bekommen, 
bediente ich') mieh, in Anlehnung an Hoppe-Seyler, folgenden Weges: Der 
Destillationsrüeksland nach Entfernung der flüssigen Fettsäuren wird mit Wasser 
verdünnt, mit Baryt ausgefällt, filtrirt und nachgewaschen. Das Filtrat wird 
durch COa von überschüssigem Baryt befreit, bei massiger Temperatur (nicht 
über 70° C.} eingeengt und 3 mal mit der lOfachen Menge Alkohol absoi. aus- 
gezogen. Nach Verdunsten des Alkohols versetzt man den Rückstand mit der 
gleichen Menge Phosphorsäure und schüttelt mit der lOfanhen Menge Aelher ea. 
5 mal aus (am besten solange, bis der Aelher laut Ausweis der Uffelmann- 
schen Probe nicht mehr wesentliche Mengen von Milchsäure aufnimmt). Da 
etwas Phosphorsäure mitgerissen resp. aufgelöst wird, so sucht man durch De- 
cantiren sowie Verdunsten des Aethers und nochmaliges Lösen in diesem die 
Phosphorsäure zu entfernen. Nunmehr wird der Aether vertrieben, der Rückstand 
(Milchsäure) in Wasser gelöst und die Menge durch Titration bestimmt. 

Zum »ictieren Nachweis der Milchsäure reicht die Uffolniann'solie i'rube niciht aus. Man 
koelil viclmcbr mit Zinkcarbonnt, fiitrirt lieisa, engt da und JHsül das Diilchsaure 7,\nk aus- 
cryKtallisircn, welclics durcb Beachtung der typischen Cry.stallform und Elcincnlantnalysc (xum 
wenigstcD eine Bealimtnung des CryatAll Walsers) tn identiüclrvti ist. Durch Beobachtung der 
Circumpolarisatino erfährt man, ob optisch inootive, Kcclits- oder Linksmilcbsiiurc vorliegt. Bri 
letzteren beiden drelien die Salne das Licht nach der eotgegcngi-sctzteD Seite, wie din freien 
SäuTPö. 

c) Bernsteinsäure. 

Nach de Groot*) verfährt man so, wie zur Darstellung von Milchsäure, 
verarbeitet aber den mit neutralem Bleiacetat erhaltenen Niederschlag weiier. Er 
wird mit Walser ausgewaschen und nach Zufiigiing von verdünnter Schwefelsäure 
im Wasserbad bis fast zur Trockne eingedampft. Der Rückstand wird dann mit 
einer Mischung von Alkohol und Aether behandelt, filtrirt, das Fillrat abge- 
dampft und der Rückstand in Wasser aufgenommen. Zur Entfernung der noch 
vorhandenen Schwefelsäure wird die Flüssigkeit mit Calciumcarbonat im Uebor- 
schuss erwärmt und filtrirt. Ist ßernsteinsäure vorhanden, so giebt im Filtrat. 
neutrale Bleiacctatlosung einen weissen Niederschlag, Eisenchloridlösung verur- 
sacht einen rostfarbenen, flockigen oder gallertigen Niederschlag. Nach Ein- 

1) Deutsches Arch. f. küo. Med. Bd. 28. 1881. S, 464. 

ä) In»ug.-Dissert. Freiburg 1898 (aus der Klinik von I'n)f.T;Uma iiiid dem Ul'orntorium 
vou Prof. Wofcrs Bcttink in Utrecht). S. 18. 

3) Strasburger, Deutsches Arch. f. klio. Med. Bd. 67. S. 541. 

4) Citat 2. 
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dampfen der Flüssigkeit und Erhitzen zur Trockne bilden sich stark reiüende 
DämpTe. 

Neneki^) cxtrahirtp trocknen Darminhatt zunächst mit Aethcr und mit 
Chloroform, dann mit Alkohol. Der alkoholische Auszug wurde verdunstet, iler 
Rückstand mit Wasser ausgekocht. In dem wässerigen Auszug zeigten sich 
nach mehrstündigem Stehen rhombische Jtry stall nadeln. Möglichst von der 
Mutterlauge befreit waren sie in Wasser leicht löslich und zeigten die ül)rig(!n 
Reactionen der Bernsleinsäurc. 

Besondere Berücksichtigung dürfton in Zukunil die genauen Untersuchungen 
Blumenthal's^) verdienen, die sich mit dem quantitativem Nachweis der Bern- 
steinsäure in verschiedenen Gemischen (allerdings nicht Faeces) befassen. 

d) Alkohol und Aldehyd. 
Das Faecesextract wird nach de Groot genau neutralisirt und der Destil- 
lation unterworfen. Das Destillat prüft man mit der Lieben'schen Jodo- 
formprobe. 

De Groöt't empfiehlt folgende Ausführung: 5 crin des nu prilfendeo Deslillats werden 
im Reagensgias mit 5—10 Tropfen Kalilauge vcrsetut und erwärmt blt elwa 50" T. Dann wird 
Jniljodkätiumliisung xugesetitt, bis die FJüsüigkeiL ein& hellgelbe Filrbung Eeigt: «enn nach einigen 
Hinuten die gelbe Furbe ni(^ht verschwunden ist, fügt man voreiclilig noeh einige Tropfen Kali- 
lauxc KU, bis xur Entfiirbung der Flüssigkeit. Falls ^eb nach einigen Stunden ein, veun auch 
Beringer Bodcnsats gebildet hat, giesst man die Flüssigkeit vorsictitig ab, prüft einen Tropfen 
des Rüekstandes mikroskapiscb und erhitzt das Keagcnsglas über kleiner Ffamme. Wenn Jodo- 
form da ist, so wird der ehantkteiistische tierueb in dieser Weise am leichtesten erkennbar. 

Zur Unterscheidung von Aceton ist dieselbe Probe noch mit Ammoniak und 
Jod'Jodkalilösung zu machen. Aceton liefert, auch jetzt Jodolorm, Alkohol oder 
Aldehyd dagegen nur bei Anwesenheit von Kali- oder Natronlauge. 

2. Torkommeu. 

a) Beim Erwachsenen. 
Flüchtige Fettsäuren bilden sich im Darm bei der Vergährung der leicht 
angreifbaren Kohlehydrate. Aber auch Cellulosegährung führt nach Tappeincr^) 
zur Entstehung von Essigsäure und ihren Homolugen bis üur Valeriansäure (haupt- 
sächlich Essigsäure, dann Buttersäure'. Ferner werden bei Kohlehydrat- freier 
Diät durch Eiweissfäulniss nach de Groot^) im Darm Essigsäure und Buiter- 
säure erzeugt. 

Stärke resp. Zucker sind jedoch als Ursache für die Bildung von ftüchtigen 
Fettsäuren durchaus in den Vordergrund zu stellen und Anwesenheit von grösseren 
Mengen dieser Säuren in freiem Zustand, also mit saurer Reaction der Faeces 
einhergehend weist ohne Weiteres auf die leicht angreifbaren Kohlehydrate als 
ihre Quelle hin. Die Säuren, wie überhaupt die anderen Zersetzungsproducte, 
welche noeh später zu besprechen sind, können sich schon im Darm gebildet 
haben und in den frischen Faeces enthatten sein, sie können aber auch nach- 
träglich beim Stehen des Kothes auftreten, besonders wenn man ihn mit Wasser 
anrührt und der Brutschrankwarme aussetzt, also einen sogenannten Nachgährungs- 
versuch vornimmt. 

1) Arehiv f. eiperiraentelli' Pathologie u. Pharmakologie. Bd. 38. 1891. S. 323, 
a) VirchoVs Archiv. Bd. 137. 1894. S. 539 und Bd. U6. 1896. S. 65. 

3) Cital s. S. 190 sub a. S. 22. 

4) Zeitsehr. f. Biologie. Bd, U. 1888, S. IIO und Bd. 20. 1884. S. U. 

5) t^lat 3. S. 20. 
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Die von den verschiedenen Autnren nach kohlehydrathaltiger Nahrung ge- 
fundenen Säuren waren meist Essigsäure und ßuttersaure, aber von Fall zu Fall 
in wechselndem Verhultniss; daneben, je nachdem, einige andere Säuren, deren 
Anwesenheit meist nicht so ganz sicher erwiesen ist. So fand Rubner') bei 
Nacbgahrung des ßrodkotlies 79,2 pCt. Buttersüure, 20,8 pCt. Kssigsäure, Ad. 
Schmidt^) vorwiegend Buttersäure, daneben etwas Essigsäure und geringe Mengen 
Ameisensäure. Strasburgerä) sah in einem Fall blos Buttersäure in das Destillat 
übergehen, in einem anderen Fall fand sieb reichlich Ameisensäure (neben Milch- 
säure): nach Fortsetzung der Gährung höhere Fettsäuren, wohl Valerian- und 
etwas Capronsäure. Nencki*) destillirte aus dem Inhalt einer Fistel im unteren 
Dünndarm (blande Diät) fast blos Essigsaure ab. Wir könnten noch mehr Ab- 
wechselung in diese Aufzählung bringen durch Berücksichtigung der Gährungs- 
versuohe mit künstiicli isolirten Darmmikrobien in Nährlösungen, müssen uns aber 
damit begnügen, auf die Literatur hinzuweisen [Nencki I. c, Escherich^), 
Baginsky"), Oppenheimer'), P^r4*)]. 

Milchsäure wird beim Erwachsenen im Gegensatz zum Säugling fast stets 
in den Faeces vermisst. Dies scheint auffallend, da die obligaten Darmbactcrien 
sehr wohl im Stande sind, reichlich Milchsäure aus Zucker zu bilden, findet aber 
seine Erklärung darin, dass diese Säure rasch weiter vergohren wird und des- 
halb im Kotb nicht aufgefunden werden kann. Ich halte es für sehr wahr- 
seheinlicb, dass die flücbligen Fettsäuren der Faeces aus Milchsäure entstanden 
sind. Mit Hülfe besonderer Kunstgriffe gelingt es die Gährung auf dieser Vor- 
stufe festzuhalten''). 

Bernsteinsäure wird sehr häußg bei Eohlebydralgährung in verschiedenen 
Flüssigkeiten, t. B. in der Milch gefunden [vergl. Blumenthal'")], entsteht aber 
auch bei Eiwcisszerfall. Nencki") fand, da.ss die Diinndarmbacterien Kohle- 
hydrat unter Bildung von Bernsteinsäure zersetzten; das Gleiche wird dann wohl 
auch im Darm eintreten. Aus dem Dünndarminhall selbst, bei gemischter, 
milder Kost, konnte Nencki die.se Säure ebenfalls isoliren. de Groot'*} fand 
Bernstein säure im Koth bei einer Nahrung, die keine Kohlehydrate und wenig 
Fett enthielt. 

Alkohol und Aldehyd werden ebenfalls von verschiedenen Darmhaeterien 
gebildet. Nähere Untersuchungen über ihr Vorkommen im Kolh sind bislang 
nur von de Groot'^) ausgeführt. Sie ergaben, dass diese speciellen Froducle 
der Alkoholgährung ihre Entstehung im Darmkanal des Menschen nicht den Ei- 
weisskörpern oder der Cellulose, sondern nur den anderen Kohlehydraten ver- 
danken, Normaler Weise sind Alkohol und Aldehyd in den Faeces iiicbt zu 
finden, vermuthlich weil event, gebildete geringe Mengen resorbirt werden. Es 
giebt aber Fälle, wo bei gestörter Magen- oder Darmfunction die Producte der 
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Zeitstrhr. f. Biologio. Bd. 10. 1883. S. sn. 

Deutsches Archiv f. klin. MpfÜein. IH. Gl, f'- 211 

Desgl. Brl. 67. S. 642. 

Citat s. S. 191 sub 1. S. 322, 

Dk Dannbacti'rieo iJes Säugtint^. .S. 181. 

Zeitsobr. t. pbys, Chemie. Bd. 12. S, iAk und ß, 

Centralbl. t. Baoteriologie. 1889. S. 586, 

Annalcs de rin.slitut Pasteur. 1892. S. 639. 

Strasburger. Citat, 3. S. 546. 

Virnhow's Archiv. Bd. 137. S. 639 und Bd. 1411. 

Citat s. S. 191 sub 1. S. 338. 

Citat 3. S. 190 sab 2. S. 30. 

Daselbst S. 40. 
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Alkoholgährung in den Faeces nachweisbar sind. Es ist dicb ein bemerkens- 
werthes Krgebniss, nur muss eingewendet werden, dass die Zahl der Versuche 
iin Gesunden zunächst nur eine kleine Ist und t\&ss zn wenig auT einheitliche 
Diäi geaehlct wurde. Immerhin verdienen die Versuche weitere Berücksichtigung 
und dürften vielleicht zu klinisch brauchbaren Itcsultaten führen. 

Sehen wir zunächst von den Versuchen de Groot'n über Alkohol und Aldehyd, 
welche der weiteren Bestätigung bedürfen, ab, so ist allgemoinhin zu sagen, dass 
im normalen Zustand beim Erwachsenen keine Milchsäure, wohl aber stets 
massige Mengen von anderen Zeräetzungs|iroducten der Kohlehydrate im Kolh 
vorhanden sind (falls überhaupt die Nahrung Kohlehydrate enthielt). Von den 
Säuren ist ein Theil an Alkali gebunden und erscheint in den Faeces, soweit er 
nicht zur Resorption kam. Es bestehen aber bei gesunden Verdauungswerkzeugen 
zweifellos Unterschiede je nach der Art der Nahrung und es dürften hier die- 
selben Verhältnisse maassgebend sein, die wir schon für die Kohlehydrate, spcciel! 
Stärke, beschrieben haben. Schmidt*) zeigte durch Vergleich der jeweilig ge- 
bildeten Gase, dass bei Stühlen, welche stark nachgähren, auch die Gäbrung im 
Darme eine grössere gewesen war. Solche Faeces enthalten aber viel Kohle- 
hydrate. Demnach sind bei erhöhtem Gehalte des Kothcs an Kohlehydraten aucli 
vermehrte Mengen von ihren Zersetzungsprodncten zu finden. 

Eine wichtige Rolle spielen ferner pathologische Zustände des Darmes, 
welche verschlechterte Stärkeausnutzung bedingen, Die Säuerung des Kothes bei 
intestinaler Gahrungsdyspepsie gehört hierher. Ist die Menge der gebildeten 
Säuren etc. schon im Darme so gross, dass eine Reizung der Schleimhaut erfolgt, 
so gelangt nicht nur absolut, sondern auch relativ mehr von den Zersetzungs- 

ßroducten in den Koth als normaler Weise, wo da.s Meiste davon im intacten 
arm zur Resorption kommt. — Bei Reichthum der Faeces an Zersctzungspro- 
ducten der Kohlehydrale ist ihr Wassergehalt stets vermehrt; gewöhnlich aber 
nur in massigen Grenzen. Rnbner^) nimmt an, dass nicht verringerte Wasser- 
resorption hieran Schuld tragt, sondern dass eine durch die Säure des Kothes 
bedingte Ausscheidung von Darnasecret gewissermaassen als Schutzvorrichtung 
gegen die Rei^iung des Darmes anzusehen ist. Da jedoch in Folge des Reizes, 
den die Zersetzungsproduote ausüben, häufig die Dickdarmperistaltik beschleunigt 
ist, 80 niuss unseres Erachtens auch verringerte Resorption des Wassers in Frage 
kommen. (Vergl. S. 109.) 

b) Bei Säuglingen. 
Es wird normaler Weise fast stets Milchsäure gefunden [Wegscheider^j und 
Uffeliflann*)) und dieser verdankt der Stuhl seine schwach saure Beschaffenheit. 
Daneben scheinen Spuren von Capron-, Caprin- und Caprylsäure vorzukommen. 
Einige Male constalirte Uffelmann (I. c.) auch ßutlersäure, doch ist es nicht 
sicher, ob in den betreffenden Fällen normale Faeces vorlagen. Im Wesentlichen 
ist also Milchsäure als die normale Säure des Kinderstuhles zu betrachten. Im 
dyspeptischen Koth fand Ludwig^) Bultersaurc in kleiner Menge. Nach den 
Untersuchungen über die Biologie der Milchkolhbacterien (Baginsky*), Eniracr- 
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lingi)] unterliegt es wohl keinem Zweifel, dass auch andere Zersetzungsproducte 
des Zuckers, speciell Essigsäure und Bernsteinsäiire unter Umständen zu finden 
sein werden. Während Milchsäuro nui- wenig den Darm reizt, haben die llüchtigen 
Fettsäuren in erheblichem Maasse die Fähigkeit, die empfindliche Schleimliaut 
des Kindes zu schädigen. Das AuTtretcn von diesen Zersetzungsproducten ist 
also gewiss oft die Veranlassung für die dyspeptisehen Störungen. Es ist daher 
eine sehr zweckmässige Einrichtung, dass normaler Weisu nur Milchsäure beim 
Kinde gebildet wird. 

Nach meinen Untersuchungen*) muss es sich im Princip wohl um den- 
selhen Gährungsvorgang wie beim Erwachsenen handeln, die Gährung bleibt aber 
für gewöhnlich auf der ersten Stufe, der Bildung von Milchsäure, stehen. Be- 
dingungen dafür sind verhältnissmussig enger Raum, in dem viel Kohlehydrat 
(Milchzucker) und wenig Bacterien (sterilisirte Nahrung) enthalten sind. Dies 
trifft beim normal ernährten Säugling ein. Eine stärkere Vermehrung der ge- 
wöhnlichen Kothbacterien, z. B. im Sommer, muss schon genügen, damit die 
Milchsäure in die schädigenden Gährungsproducte weiter verwandelt wird. 

3. Diagnostische Bemerkiingeii. 

Bei Erwachsenen lässt das Auftreten von reichlicheren Mengen sauerer 
Gährungsproducte bei milder Kostfonn, z. B. Probediat, auf krankhafte Vorgänge 
schliesseii, die in das Gebiet der Gährungsdyspepsie gehören (s. S. 187). Eine 
genauere chemische Prüfung wird man natürlich für die Praxis nicht vornehmen, 
umsomehr, als man sich mit Hülfe des Geruchsorgan es für diese Zwecke hin- 
reichend Orientiren und die Prüfung mit l^ikrauspapier zur Hülfe nehmen kann, 
Bei letzterer hat man sich vor der Verwechselung mit höheren Fettsäuren zu 
hüten (vergl. S. 104). Welche Säure vorwiegend bei der Gährung gebildet wurde, 
hat bis jetzt keine diagnostische Bedeutung, Ueher den Werth der Prüfung auf 
Alkohol und Aldehyd vergl. S. 192. 

Bei Säuglingen bedeutet das Auftreten von anderen Säuren als Milch- 
säure Verdauungsstörungen, Auch hier wird die Prüfung durch den Geruch 
maassgebend sein, Anwesenheit grösserer Mengen von Milchsäure kaim ebenfalls 
nicht mehr als normal gelten. 



f Es kommen in Betracht: C(\; CH4; il^; ILS; NH^; CH3SH f= Methyl- 

w mercaptan); N^. 

^^^^r andei 



X. Gase. 



1. Auffuugeti und Saininelu <ler (jase. 

a) Darrogase. 
Von den im Darme gebildeten Gasen kommt ein Theii zur Resorption, ein 
anderer entweicht als Flatus nach unten. Das Aufsammeln des letzteren begegnet 
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natiirgemäss, schon aus äiissprcn Gründen, grossen Scliwicrigkciton. Auf eine 
rjuantitative BeNttnimun^ sämmtlicher in 24 Stunden per anuiu entleerten Gase 
muss von vornherein verzichtet werden. Man hat sich mit Stichproben /u be- 
gnügen. 

Nach Rüge') und Ad. Schmidt-) füllt man die Glocke eines Gasometers 
mit coiicentr, NaCI-Liisung. Am oberen Ende dieser (jlocke befindet sich ein 
Forlsatz in Gestalt eines Glasrohrcs, der mit einem, mit dem Ansatzstück armirten 
Gummischlauch verbunden ist. Dieses Röhrensystem, das am oberen und unteren 
Ende mit einer Klemme verschlossen ist, wird ebenfalls (mit Ausnahme des An- 
satzstiiskes) mit Kocbsaizlüsung gefnllt. Als Ansatz diont eine lanfjgestielte Hart- 
gummibirne mit zahlreichen feinen seitlichen OolTnungeu, welche beständig in 
einer Schale mit destillirteiu Wasser liegt und von der Versuchsperson vor dem 
Abgang von Flatus in den Anus, bis oberhalb des Sphincters eingefüiirt wird. 
Die Flüssigkeit im äusseren Theil des Gasometers muss erheblich niedriger stehen, 
als in der Glocke. Wenn man jetzt die Klemmen öffnet, so werden die Dick- 
darmgase in das Gasomcler gesogen. Nachdem die Klemmen wieder geschlossen 
wurden, wird die Birne horau.sgezogen, in die Schale mit Wasser gelegt und durch 
neues Oeffnen der Klemmen das noch im Sehlauch vorhandene Gas nachgesogen, 
wobei das Röhrensysteni sich mit Wa.sser füllt. Die Aufsammlung kann beliebig 
oft wiederholt werden. 

Zuntz') empfiehlt ein birnförmiges Glasgefäss von etwa 300 ccm Inhalt, 
welches mit einem doppelt durchbohrten Gnmmistopfen verschlossen ist. In 
beiden Bohrungen stecken aussen rechtwinklig abgebogene Glasröhren, deren eine 
scharf unter dem Kork endet, während die andere 5 mm lief in die Flasche 
hineinragt. Auf letztere Röhre ist ein dünnwandiger Gummiball aufgebunden, 
welcher in aufgeblähtem Zustande den Innenraum der Flasche voJIkonimen orliilll. 
Soll Gas aus dem Darm aufgesammeil werden, so bringt man in die Flasche 
etwas Wassr'r und sel/.t dann den Gummistopfen auf, dessen freies Glasrohr mit 
einem X*^t"p'' ^'^n 'j'"*'' ""^1 durch dieses mll dem Mastdarmrohr verbunden 
ist. Nun blüht man den (lummiballon, indem man mittelst einer Spritze Wasser 
in ihn hincinprcsst, so auf, dass er die Flasche ganz erfüllt, dass also die in der 
Flasche enthaltene Luft und nach ihr das hineingebrachte Wasser durch die Sonde 
entweichen und letztere so mit Wasser füllen. Um Oanninlialt zu aspiriren, 
wird das Wasser aus dem Gummiballon durch eine Spritze oder einen Heber 
entleert. Das "I'-Hohp ermöglicht es, die ersten Forlionen des Gases, evenl. 
auch, wenn man die Flasche umkehrt, so dass der Stopfen nach unten gerichtet 
ist, angesaugte Flüssigkeit zu entfernen, indem man nochmals den Ballon mit 
Wasser aufbläht. 

Einen sehr genauen, aber auch entsprechend compücirten Apparat zum 
Aufsaugen und Analysiren der Darmgase beschreibt Zuntz an gleicher Stelle. 

b) Nachgährungsgase. 
Kommt es auf Vergleii^hswerthc bezüglich der Menge der gebildeten Gase 
an, so reicht das von uns zur Gährungsprobe angegebene Gcfass aus. Für die 
Bestimmung der absoluten Quanlitäl ist aber zu berücksichtigen, dass ein Tbeil 
der Gase durch das Wasser dos Gährungsröhrchens absorbirt wird und sich der 
Messung entzieht. Am besten ist für letzteren Zweck die oben beschriebene 
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Birne von Zuntz: Die mil Wasser verrührk-ii Faeces werden in die offene 
Birne gefüllt, hierauf der Stopfen gut aufgesetzt und Wasser in den Ballon ge- 
spritzt, bis alle Luft verdrängt ist und der Kolhhrei auch die im Stopfen sitzende 
Rölire anfüllt. Letztere wird durch ein Stück Schlauch mit ^uetschhahn ver- 
sclilnssen. Die so zugerichtete Flasche kommt in den Brutschrank, Die bei der 
Gährung gebildeton Gase verdrängen eine entsprechende Menge Wasser aus dem 
Ballon. Naturgemäss ist auch dieser Apparat nicht ganz fehlerfrei, da in der 
Gährilüssigkeit selbst Gas absorbirt bleibt. 

Man kann übrigens auch ohne diese Apparate in jedem mit ClNa-Losung 
gefüllten Gasometer Gährungsgase auffangen und sammeln. 

2. Zar Methodik der Gasanalfsen. 

Es kann unmöglich hier der Ort sein, den Gan^; der Gasanalysen näher 
au schildern. Wer auf diesem Gebiet arbeiten will, sei auf das bekannte Buch 
von Hempel') verwiesen. Nur einzelnes soll hervorgehoben werden. 

Bei der procentisehen Ausrechnung der Resultate werden nur COg, Ho und 
CH, berücksichtigt. Oj und Nj sind stets als künstliche Beimengungen zu be- 
trachten, da sie weder im Darm, nach bei der Nacbgalirung des Kothes gebildet 
werden. Sie stammen entweder aus hinzugekommener Lufl, und das ist das ge- 
wöhnliche, oder sind aus dem Blut in das Darmluraeii diffundirt. Der Sauerstoff 
der Luft wird im Darm sehr rasch resorbirt. Es findet sich deshalb bei Platus- 
analysen eine gewisse Menge von Stickstoff als Ueberrest. Die Bestimmung 
seiner relativen Menge im Vergleich mil den Gährungs- resp. Fäulnissgasen, ist 
deshalb von Interesse, weil er allein einen Anhalt für die Gesammtraenge der 
im Darm gebildeten Gase abgiebt. Der Stickstoff mus.s procentiseh um so reich- 
licher in den Flatus vorbanden sein, je spärlicher die Gasbildung durch Gährung 
war und umgekehrt [Lehmann, Hagemann und Zuntz^)]. 

Ammoniak, Schwefelwasserstoff und Melhylmercaptan finden sich meist nur 
in so geringen Mengen vor, dass auf quantitative Bestimmungen verzichtet werden 
muss. Man orieiitirt sich mittelst Lakmus und BIcipapieres sowie des Geruches. 
Bezüglich des Nachweises von Methylmcrc.iptaTi sei auf die Angaben von Nencki*> 
aufmerksam gemacht. 

3. Torkontmeti. 

Die in dem Dickdarm befindlichen Gase sind als zugehörig zu den Faeces 
zu betrachten, wenngleich sie hnuüg unabhängig von diesen enlJeert werden. Sie 
stammen ja aus demselben Malcrial wie der Kcth, aus dem sie durch gewisse 
bacterielte Vorgänge in Freiheit gesetzt werden. Auch die bei der Nacbgährung 
der Faeces entstehenden Gase sind mit hierher zu rechnen. Sie sind ihrem Ur- 
sprünge nach nicht anders als die Dickdarmgase zu bewerten und können nach 
den Untersuchungen von Tappeiner*), Planer^) und Wisset) mit diesen 
identificirt werden. 

Um Aufscbluss über die Menge der gebildeten Darmgase zu erlangen, 
halt man sich am besten an die Nachgahrungsgase, welche ja leichler als die 
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Flatus ■£» verschüfTeti sind. Ad. Sclimidt^) fiiiid nüiulich, dass die Grösse der 
Faecesgährung der Darmgährung parallel geht. Der Beweis für diese Thatsache 
gründet sich darauf, dass der procentische Gehalt der Flatus an Stickstofi (sielie 
oben: in demselben Maasse fallt, als die Nacligährung des Kolhes zuniimnt. Das 
Gleiche gilt auch für die Mcthanmengeii. 



Die Sachlugi! ist aisu andi>rs. als lunn a priori erwarkn ki3DiiU', indem mau (glaubte, dims 
diö Face«), wt'leliu wenig lias hildi'o. scliöii iin Darme ausgeKoliruii ai-ien, Uass also «in (Jcgen- 
sa,ti Kwisutien (iaslüldan^ im Darm und Kulli li'titiindL'. Man muss vieiinuhr so achliCHsen: Dur 
tiereiU im Darm gährFDae Inlialt wird rusclier liitiaiisgcscliutfl, weil er durcli stioc Zersetxungs- 
produrto einen Rnx avM. Damit gelangt nielir gahrfiiliigui Material nacti aussen. 

Analysen über die Zusammenseli!ung menschlicher Flatus sind bisher 
nur -von Marchand^), Rüge*} und Ad. Schmidt*) [zum Theil in Gemeinschaft 
mit P. Königs*)] ausgeführt worden. Ks Keigte sicli dabei, dass die ursprüng- 
liche Zusammensetzung der im Darm gebildeten Gase in den Flatus durch Re- 
sorption und Diffusion sehr wesentlich raodificirt wird. Auch hier geben die 
Analysen der Nachgäln'ungsgasc die Verhällnisso in viel reinerer und mehr typischer 
Form wieder. Wir verzichten daher auf eine Schilderung der Ergebnisse von 
Flatusanalyseu und gehen zur Beschreibung der Nachgährung über. Am ein- 
gehendsten befasst sich mit diesem Punkt Ad. Schmidt^) (siehe daselbst weitere 
Literaturangaben). Danacli haben wir es mit zwei principiell verschiedenen Vor- 
gängen zu thun: der pFrühgahrung", welche rasch einsetzt und bald, d.h. nach 
1—2 Tagen abläuft, und der „Spütgährung", weiche erst gegen Ende des uweiten 
Tages deutlich wird und dann langsam weiter geht. Bei der ersten Form werden 
hauptsächlich leicht angreifbare Kohlehydrate, bei der zweiten Eiweiss und etwas 
Celiulose zersetut. Also Gährung auf der einen, Fäulniss auf der anderen Seite. 
Beide Processe schliessen sich gegenseitig nicht aus, doch überwiegt stets der 
eine über den anderen. Die gebildeten Gase sind 00^, CH, und Hj, aber, je 
nachdem, in verschiedenem gegenseitigen Verhältniss. Schmidt giebl als Durch- 
scbnittsverth für: 

Frühgärung Spätgährung 

COj = 78,0 pCt. CQ^ = 28,5 pCt. 

CH4 = 17,3 „ CH, = 58,1 „ 

Ha = 4,7 ,. Ha = 13,4 „ 

Bei dfr Spätgährung entstehen ausserdem stinkende Gase, um so mehr, je 

intensiver die Fäulniss ist. 

Wieviel und was für Gase jeweilig im Darm entwickelt werden, hängt von 
der Art und Menge der Nahrung sowie von der Kunciion der Verdauungs Werk- 
zeuge ab. Auch die Art der Gälirungs- resp. Fäulnisserreger spielt dabei eine, 
wenn auch weniger wichtige Rolle. 

a) Einfluss der Nahrung. 
Am meisten Gas wird hei Zufuhr von viel Kohlehydraten (Stärke) gebildet. 
besonders wenn diese in schwerer aufschliessbarer Form gegeben wurden. Da es 
sich dabei um Gäbrungsvorgäuge handelt, so sind die Gase geruchlos. Als stark 
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blähend gelten ferner vielfach die ccliutosereichen Gemüse wie Kohl, Rübciiarton, 
Leguminosen. In letzteren Fällen sinü die PlaUis nic^ht selten stinkend. So fühlte 
sieli bei einem Selbst versuch, in dem grosse Mengen von Hülsenfrüchten verzehrt 
wurden, Riitgers*) sehr durch Abgang von Gasen belästigt, die er nach dem 
Gerueh als Schwefelwasserstoff ansprach. Ks handelt sich in solchen Fällen 
um Eiweissfäulniss oder Ccllulosegährung. 

Bei vorwiegender Fleischdiät weiden nur wenig oder keine Gase entleert. 
Sie tragen aber durch ihren Geruch den Stempel der Fäolniss an sieh. 

b) Einfluss der Verdauungswerkzeuge. 

Bei krankhaften Zuständen des Darmes treten die Gasabgänge leichter und 
intensiver ein, auch bei verhältnissmässig milder Kost. Wenn Slosl und unau»- 
gegohrencs Bier als Blühungserreger gelten [Nothnagel*)], so dürfte dies wohl 
schon auf Reizungen des Verdauungsapparats, eventuell durch Einführ ungeeigneter 
Gährungserreger, zurückzuführen sein, da ein gesunder Darm grosse Mengen von 
Gas, speciell von CO^, anstandslos bewältigen kann. Auch Gasabgang bei fett- 
reicher Nahrung muss wohl durch Verdauungsstörungen erklärt werden. — 
Während bei leichten Abweichungen vom Gesundhaften die Gase geruchlos zu 
sein pll'-'g'^'ii 'Sit namentlich bei schweren Darnikatarrhen, wenn der Dickdarm 
gelöstes Eiwoiss beherbergt, unter Umständen stürmischer Abgang von stinkenden 
Gasen zu vermerken. Zu ganz besonders schweren Störungen muss es führen, 
wenn Fäulnissgase im Dünndarm entwickelt werden; wir wissen ja durch Neneki'), 
dass hier, im tiegensatit zum Dickdarm, normalerweise Faulniss fehlf. Giftige 
Produkte werden vom Dünndarm aus leichler in das Blut aufgenommen. 

Unter den Fäulnissgasen spielt der HjS vermöge seiner Giftigkeit eine be- 
sondere Rolle. Zu den normalen Gasen des Verdauuugskanals gehört er nach 
dem übereinstimmenden Unheil vieler Autoren*) nicht, wird aber in kleinen 
Mengen nicht selten gefunden. Bei reichlicher Bildung dieses Gases kann es 
in Folge von Resorption zu Autointoxication mit schweren Collapserscheinungen 
kommen [Senator*), Stefano'')]. Wie weit der Geruch der Darmgase, .speciell 
in Fällen, bei denen nur geringes oder kein Unbehagen verspürt wird, z. B, nach 
Ernährung mit Leguminosen, auf Methylmercaptan, welches von Nencki-') 
zuerst iii den Darmgasen gefunden wurde, oder auf andere stinkende Produkte 
zurückzuführen ist, scheint mir noch nicht genügend berücksichtigt und weiterer 
Untersuchungen werth zu sein. 



4. DiagnoBtisehe Bemerkiingeu, 

Da bei mittelschwerer Kost viele gesunde Pei-sonen gar keinen oder nur 
massigen .\bgang von Gasen aus dem Rectum verspüren, so kann man aus er- 
höhter Flatulenz, unter Berücksichtigung der Ernährungsweise, auf Störungen der 
Verdauung schliesscn. Keineswegs braucht es sich dabei um vermehrte Bildung 
von Gas zu handeln, sondern es kann die Resorption im Darm herabgesetzt oder 
die Weitersohaffung beschleunigt sein. Häufig, z. B. itei Katarrhen, werden wohl 
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alle drei Momente ineinandergreifen. — Abgang von nicht riechenden Gasen weist 
auf leichtere, von stinkenden eveittucll auf schwerere Störungen hin; letzteres 
ganz gewiss dann, wenn din FäuJnissgase aus dem Dünndarm stammen. Nur 
dürfte dies für den Einzelfall schwer sielier zu stellen sein. Dünndarm fäiilniss 
ist ausserdem in der Regel durch Stagnation bedingt und dann werden keine 
Flatus entleert. 

Das Fehlen des Abganges von Winden ist von Bedeutung, wenn Auftrei- 
bung des Leibes oder Gefühl von Kollern auf Gasansammlung im Darm hinweist. 
Es handelt sich dann um Schwäche der Muskulatur oder Verlegung des Darm- 
lumens. Weitere Einzelheiten hierüber enthalten die Lehrbücher der Darmkrank- 
heiten, speciell das von Nothnagel^) [vergl. femt'r Ad. Schmidt^)]. 




XL Enzyme. 



1. Nachweis. 

a) Qualitativ. 

Man kann entweder die Faeces mit Glycerin ausziehen und das Extract 
verwenden, oder noch einfacher den Kolh mit ihymol- oder chloroformhaltigem 
Wasser verreiben und das Filtrut hiervon zur Untersuchung nehmen. Leo') 
empfiehlt die von Wittich entdeckte Eigenschaft des IJlutfibrins, sich mit Fer- 
menlen zu beladen, auch für Faeres zu verwenden. Man verrührt zu diesem 
Behufe die frischen Faeces mit Thymolwasser zu einem dünnen Brei und bringt 
in diese Masse 2 — 5 g fein geschniltenes {durch langdauerndes Auswaschen mit 
Wasser vom Blutfarbstoff befreites, in Glycerin au(bewahrtes) Blutfibrin, welches 
sich in einem kleinen Gazebcutelchen befindet. Das Fibrin wurde vorher durch 
Kochen mit einigen Cubikcentiraeteni Wasser von anhaftenden Fermenten und 
Mikroben befreit. Nach 24stündigeni Aufenthalt des Beutelchens in den Faeces 
wird es herausgenommen, entleert, das Fibrin mehrmals mit Wasser ausgewaschen. 
Die Fermente haften so fest am Fibrin, dass sie durch das Auswaschen nicht 
entfernt werden. — Zum Nachweis des Ferments bedient man sich nun des 
künstlichen Verdauungs Versuches, 

«) Zur Prüfung auf Amylase (Diastase) versetzt man das Faecesextract 
oder die Fibrinflöckchen in einem Reagensglas mit Iproc. Stärkekleister, stellt 
in den Thermostaten und untersucht nach einigen Stunden mit Jod-Jodkalium- 
lösung auf Dextrine, mit der Trommer'schen Probe auf Zucker. Um Bacterien- 
wirkungen auszuschliessen, ist ein Zusatz von Thymol- oder Chloroformwasser 
erforderlich. 

ß) Zum Nachweis von Trypsin versetzt man das Extract zu gleichen 
Theilen mit 1 proc. Sodalösung und etwas Fibrin oder geronnenem Hühnereiweiss 
(ersteres ist empfindlicher). Bei Verwendung der Fibrinflocken nach Wittich- 
Leo ist natürlich nur ein Zusatz von Sudalösung erforderlich, da die Fibrin- 



1} Citat s S. 198 sub 2. S, S4. 

2) Therapentigcho Monatshefte, 1899. Januar. 

3) Diagnostik der Krankheiten rier Bauchorganp. 



Auil. 1895, S. 348. 
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llnekeii si'lbst der ViTdimunf^ aiilieiiiiralloii. Im Uebrigcii wie bui «j. Gebildclc 
Albuinoscn weist man durch die Biuretreactioii nach: ßosaroihe Färbung nach 
Zusatz von Kalilauge und sehr verJüniiter Kupfersulfatlösung. 

/) Zum Nachweis von Pppsin verfährt man in entsprechender Weise, 
nimmt aber statt der Sodalösung 0,1— 0,2proc. Salzsäure. 

d) Zum Nachweis von Lactase (Milchzucker spaltendes Enzym) in Säug- 
liiigsstühlen empüdilt Orban') das Chloroformwasser-Extract durch Zusatz von 
etwas Natronlauge nnd neutralem Bieiacelat auszufällen, das überschüssige Blei 
durch Natriumsulfal zu entfernen. Nun setzt man ca. 6 pCt. Milchzucker zu 
und stellt 5—6 Stunden in den ßrülschrank. Der Nachweis einer statigel'undenen 
Spaltung muss vermittelst der Phenylliydrazinprobe geführt werden. 

Die iintcrschcidcadcn Herkinnlc für DcxtrosaKon und Galactosazon auf der einen, l.aata- 
siUDD auf der aodcrea Seite «ind, ab^schcn von der DiSnrenz des Scbmclnpunktes, folgende: 
o) t)ic Lactrisazqnkrj'atBlIc fallim in drT Hitzi.> nicht uns, snDdrm erst nnch Erkalten der Flüssig- 
keit, DeitrosazoD und (iulai'tosaiiOD saminetn sinh, noch während die Probe im siedenden Wosscr- 
tiade sich licfindct, am Bodeu der I']prniivi>tte an. ji) Das Lactosazon bildet kugelförmige Aggre- 
gate lOn sehr feinen, gleicbmässig KUgcepil Uten Krjstallcn, während das Deittro-sa^ion sich in 
langen, parallelwandigen, dünnen, am Ende wie aligebroehenen Kryätall nadeln aussehridi't. Aueli 
die Anordnung der Krjslalle isi eine mehr nhrenhündcl artige. 

Bei gleicliiiiiissigeni Arbeiten kann man auch Vergleichswerthe erhallen 
(vorgl. Original). 

f) Der Nachweis von Invcrtin (Rohrzucker spaltendes Enzym) ist in den 
Faeces oder ihrem Exlract dadurch zu führen, dass man Rohrzucker, der vorher 
auT Abwesenheit von Traubenzuoker gcprüfl ist, zusetzt und die Brutschrank- 
wärme einwirken lässt. Nach einigen Stunden wird durch eine der üblichen Re- 
ductionsprüben nach Traubenzucker gefahndet. 

b) l^uantitativc Bestimmungen. 

Da es bis jetzt nicht gelungen ist, die eigentliche Fermentsubsstanz, frei 
von Beimengungen zu gewinnen, sondern nur Körper, die das enzymatische 
Princip in mehr oder weniger starker Concentration in sich bergen, so kann es 
sich nicht um absolute, sondern nur um Vergleichswerthe handeln. Als Massstab 
für die Menge des Enzyms dient dessen hydrolysirende Kraft, welche für mittlere 
Werthe ziemlich genau proportional der Menge ist. Man prüft also, wie viel von 
einem gewissen Körper in einer bestimmten Zeit durch das Ferment zerlegt wird. " 

Zum Nachweis von Amylase im Koth verfuhr Strasburger^) im An- 
schluss an die Methode der Diaslasiraetrie von W, Roberts') in folgender Weise: 
Der Stuhlgang wird getrennt vom Urin aufgefangen und mit einem Uolzspatel 
gut gemischt. 10 g Faeces werden mit 90 crm Thymolwasser in der Reibschale 
sorgfältig verrieben und iiltrirt. Unter Benutzung von empfindlichem Lakraus- 
papier wird mit 7io-Normal-Natron lauge, resp. -Schwefelsäure möglichst genau 
neutralisirt. 10 ccm eines 1 proc. Kleisters aus reiner Kartoffelstärke plus 80 ccm 
Wasser werden jetzt auf 42* C. erwärmt, mit 10 ccm der Faeceslösung versetzt 
nnd in ein Wasserbud gestellt, das mit Hülfe eines Thennostalen auf einer Tem- 
peratur von 40" C, erhalten wird. 

Geringe Teinperaturseh wankungen tnaelien übrigens akhbt aus. Der angewandte Kleister 
muss frei von Zueker sein, sich mit Jod rein blau Tärben und neutrale Reaetion zeigen. Durch 
Zusatz von etwas Thymol kann er fQr Engere Zeit haltbar gemacht werden. 

Mit Jod- Jodkaliumlösung wird nun von Zeit zu Zeit eine kleine Probe auf 
Farbenu raschlag geprüft; zunächst durch Tüpfeln auf einer Glasplatte. Die Re- 

1) Prager med. Wochenschr. 1899. S. 427. 

2) Deutschem Archiv f. klin. Medicin. Bd. 67. S. 341. 

3) Cit. nauh Gam^ec, Die ph)'sio logische Chemie der Verdauung. 1897. S. 53. 
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aetion ist datiu als beendet anzusehen, wenn auch im Rcageiisglas die Flüssigkeit 
nach Anwendung von nicht zu wenig Jodlösiing keinen anderen Farbenton gicbt, 
als dem Jod an sich zukommt. In diesem Atigenbtick ist alle Stärke mindestens 
bis zu Achroodextrin umgewandelt und der sogenannte „achromic point" von 
Roberts erreicht. Die gebrauchte Zeit wird notirt, Sie ist innerhalb gewisser 
Grenzen umgekehrt proportional der Fernientnieiige. Nach Roberts nimnii: man 
nun noch eine Umrechnung vor und drückt die diastatisehe Kraft durch das 
Volumen einer Normallösung (Iproc.) von Stärkekleister in Cubikconliraetern aus, 
welche bei der Temperatur von 40" C. von einer Einheit des fermenthaltigen 
Körpers während der Wirkungsdauer von 5 Minuten bis zum aehromischen Punkt 
umgewandelt wird. Wenn z, H. Roberts angiebt, dass beim menschlichen 
Speichel D {die diastatische Kraft) gleich 10 — 17 sei, so will er damit aussagen, 
dass 1 ccm Speichel 10 — 17 ccm des tproc. Kleisters in ö Minuten bei 40" C. 
bis zum achromic poini umwandelt. Bei den von mir angewandten Mengenver- 
hältnissen des Kothes ist D = 



t 



fobei D der Amylasegehalt von 1 g frischen 

Faeces, t die Dauer der Reactioii in Minuten bedeutet. Will man auf lg trockene 
Faeces berechnen (Dj), so muss man den Trockengehalt des Kothes in Procent 

ermitteln. Ist dieser = n, so ist D. = ■ . 

n 

Zur Messung der Wirkung von proteolytischen Enzymen verwendet 
Hemmeter^) trocknes, pulverisirtes Blutlibrin. Eine bestimmte Menge wird hier- 
von abgewogen und nach der Verdauung der Rest auf einem gewogenen Filter 
gesammelt, mit kochendem Wasser, Alkohol und Aether gewaschen, getrocknet 
und zurückgewogen, Der Gewichtsunterschied zeigt die proteolytische Kraft des 
Faecosestractes an. Diese Methode ist etwas umständlich und erscheint uns nicht 
ein wandsfrei. 

Einfacher und wohl auch zuverlässiger ist das Verfahren von Mett*), das 
wir selbst in einigen Fällen versuchten: In Glasröhrchen von 1—2 mm Lichtung 
wird das flüssige Weisse von Hühnereiern eingesogen und darin bei einer Temperatur 
von 5)5" C- coagulirl. Die Röhrchen werden in Stücke von 1 — 2 cm Länge zer- 
schnitten und in die Untersuchungsflüssigkeit gelegt. Das Eiweiss kommt nun 
von den Enden aus, gleichmässig nach innen fortschreitend, zur Lösung. Die 
Länge des verdauten Stückes in einer bestimmten Zeiteinheit dient als Massstab 
für die verdauende Kraft der betreffenden Lösung. Man kann diese Lä;ige bei 
schwacher Vergrösserung leicht in Milliraelern ausme.ssen. Für die ßeurtheilung 
der Fcrraentmengen in verschiedenen Flüssigkeiten gilt nun das Gesetn von 
Schütz und Borissow, dass sich diese Mengen so zu einander verhalten, wie 
die Quadrate der Millimeter Eiweisssäule, die in gleicher Zeil gelöst wurden. 
Betrug z. B. die Verdauung in einem Fall '2 mm, im andereri 3 mm, so verhielten 
sich die Ferment mengen wie 4:9. 

'i. Vorkointueu. 

a) Amylase. 
Amylase wurde zuerst von Wegscheider^} in Kinder-Faeces nachgewiesen, 
von von Jaksch*) in der Mehrzahl der Fälle gefunden, in einigen jedoch ver- 



1) Pllüger'» Arcb. Bd. 81. S. I.'JS. 

2) Pawlow, Die .\rt)cit der Verdauuogsdrü 
S. 32. 

) Inaug.-Disscrt 1875. S. 26. 
ij Zdtscbr. f. pbvs. Chemie. Bd. 12. S. 12 
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inisst. Weitere Untersuchungen stammen von Leo^), Moro=), Kers bergen^), 
Henmeter'}, welche die Angaben von von Jaksch theils bei Kindern, iheils 
bei Erwaciisenen im Wesentlichen bestätigen. Bei 13 ganz jungen Säuglingen 
fand Montagne*) stets das Ferment. Ebenso konnte Strasburger"*) bei An- 
wendung einer genaueren Methodik in zablreiclien Fällen iieigen, dass bei Er- 
wachsenen das diastatische Ferment niemals vollständig vermisse wurde, manch- 
mal allerdings in recht geringer Menge vorbanden war. Bei Säuglingen werden 
die Verhältnisse wahrscheinlich ebenso liegen, was neuerdings auch von Moro'') 
acceptirt wird. Die Mengen des Enzyms schwanken normalerweise innerhalb 
zienviich weiter Grenzen. Die Art der Ernährung hat nach meinen Untersuchungen 
bei Erwachsenen keinen Einfluss auf das Quantum. Dagegen beobachtete Moro, 
allerdings mit einer vorwiegend qualitativen Methode, dass der Stuhl von Säug- 
lingen, die mit Muttermilch ernährt wurden, mehr Ferment enthielt, als der von 
Kindern, welche Kuhmilch getrunken hatten. Er führt den Unterschied daraul 
zurück, dass die Frauenmilch saccharificirendes Ferment enthält, welches in der 
Kuhmilch fehlt. Gewisse pathologische Zustände beeinflussen die Amylascmcnge 
in beträchtlichem Maasse. An die Spitze sind Diarrhoeen zu stellen, bei denen 
häufig ein Anwachsen der amyloly tischen Kraft zu bemerken ist. Während ich 
als mittlere Werthe für Erwachsene D = 0,72; D, = 3,39 fand (s. S. 2011, betrug 
in einem Fall von starken Durchfall D = 50,00; Di = 1142,0. Sehr ' deutlich 
war hier mit Zunahme der Trockensubstanz im Koth eine Abnahme der Ferment- 
menge zu verfolgen, was die folgende Tabelle verdeutlich!*). 
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' 1 • 
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4,38 pCt. 
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5.s;t |,ci. 


14.08 pC 


1G,22 pCt. 


20,41 pCt. 
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a3,33 


30,00 


50,00 


4,54 


3,63 


1 0,20 


0,59 




l>, 


761,4 


4&6.S 


1 142,0 


77,15 


n,a2 


l.2(i 


2.8S 



Obstipation dürfte im Allgemeinen den umgekehrten Einfluss haben. So war 
bei einem Trockengehalt des Kothcs von 3(i,85 pCt. D =0,095; D, = 0,'258. 
Deutliche Verminderung beobachtete ich auch mehrfach während fieberhafter 
Krankheiten. 

Ueber die Herkunft der Faeces-Amylasc ist schon ziemlich viel discutirt 
worden. Soviel ist sicher, dass die gewöhnlichen Kothbacterien keinen Aniheil 
daran haben. — Da es mir nicht gelang, vom Mund aus, durch Zufuhr von 
Dia-stase, oder durch Zerstörung des in den oberen Darmpartien vorhandenen 
Enzyms die Menge der Ämylase im Koih bei Erwachsenen wesentlich in beein- 
flussen, so nehme ich an, dass normalerweise ihr Ursprung in den Drüsen des 
■ unteren Dünndarms zu suchen i.st. In Fällen von heschleunigler Peristaltik kommt 
aber gewiss auch das Pankreassecrct in Frage. Bei Säuglingen soll nach Moro 
das mit der Nahrung eingeführte Ferment betheiligt sein. 



i) Citat 3. S. 199 sub 3. 

2) Jahrburch f. Kinderheilkunde. 1898, Bd. 47. .S. »42 

3) Deutsches Archi» f. klin, Medicin. Bd. 68. S. 431. 

4) Citet s. S. 201 sub 1. S. 161. 

5) Dissertation. Leiden 1899. 

6) Citat 9. S. 200 sub 2. S. 255. 

7) Jalirbuch f. Kinderheilkunde. N, F. Bd. 52. S. 597. 
B) Cilat a. S. 200 sub 2. S. 251. 
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b) Invertin. 

Invertin fand von Jaksch^) in den Kinderfaeces noch constanter, als 
Diastasc. Für den Erwachsenen existiren keine speciellen Untersuchungen. Nach 
den Ergebnissen an Darmsalt ist aber anzunehmen, dass es auch hier in gleicher 
Weise zu finden sein wird. Als ürsprungsort ist nach Miura-) höchstwahr- 
scheinlich die Dünndarmschleimhaut zu betrachten. 

c) Lactase. 

Lactase fand Orban^) in der Mehrzahl der normalen Säuglingsstühlc. In 
Fällen von schwerer Gastroentritis wurde sie auf dem Höhepunkt der Krankheit 
vermisst. Bei Erwachsenen soll das Ferment fehlen^). Als seine Trsprungsstätte 
wird der Dünndarm bezeichnet. 

d) Proteolytische Enzyme. 

Ueber die zVnwesenheit von proteolytischen Enzymen sind die Ansichten ge- 
theilt. In normalen Stühlen konnte Leo^) sie nicht nachweisen. Dagegen be- 
merkte Baginskyö) bei Beschickung von Gelatineplatten mit Kothpartikelchen 
um diese herum eine Verflüssigung des Nährbodens, die nur auf abgeschwächtes, 
tryptisches Enzyms zu beziehen war. Das gleiche constatirten Schmidt und 
von Streit^). Auch Hemmeter®) fand tryptische Wirkungen. Es scheint also 
dieses, offenbar aus dem Pankreas stammende, Enzym normalerweise in Spuren 
gefunden werden zu können. Pepsin wurde dagegen stets vermisst. Anders bei 
Darmstörungen, Diarrhoeen. Hier sah Leo beide eiweissverdauenden Enzyme, 
was auch mir^) in einem Fall gelang. Boas^^) constatirte bei einem Fall von 
Jejunaldiarrhoe Trypsin. — Weitere Untersuchungen über diesen Punkt wären 
gewiss angebracht. 

3. Diagnostische Bemerkungen. 

Eine diagnostische Bedeutung kommt dem Nachweis von Enzymen im Koth 
bis jetzt nicht zu. 



XII. Gallenbestandtheile. 

1. Gallensäuren. 

Von dv.n in der abgo.sondortrn Galle vorhandenen speeilischen Säuren, der (ilyeocholsäurc 
und der Tauroeholsiiure. wird drr ^riVssen' Theil im unteren Dünndarm wie^lcr resorbirt, der 
kleinere wird dureh die im r)ie]\darme ablaufenden Käulnissproccsse ^espalttMi. wnboi einerseits 

1) Citai s. S. 201 sub 4. S. 127. 

2) Zeitsehr. f. Biolo^ne. 1895. N. \\ Bd 14. S. 278. 
3; Citat s. S. 200 sub 1. S. 455. 

4) Czernv u. Keller, Des Kindes Ernährung ete. Leipzig u. Wien 1901. S, 28(;. 

5) Citat s." S. 199 sub 3. S. 349. 

i\) Zeitsehr. f. phvs. Chemie. Bd. 12. .S. 434. 

7) von Streit, Inaug.-Dissert. Bonn 1897. S. 12. 

8) Citat s. S. 201 sub 1. 

9) Citat s. S. 200 sub 2. S. 262. 

10) Diagnostik u. Therapie der Darmkrankheiten. S. 116. 
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a Nachwe s 

Dei qualitative Nachweis der Galleoäduren wird in der Regel mittelst der 
allen geincinsamcn Pettcrkofer'schen Rcaction geführt: Versetzt man die 
wässrigo Lösung einer der Gallensäuren im Probirglase mit ein wenig Rohrzucker 
und fügt dann tropfenweise unter Unischijlteln concentrirle Schwefelsäure liinzu, 
indem man durch Erwärmen oder Abkühlen in kaltem Wasser die Temperatur 
auf etwa 70^ erhält, so tritt allmählich eine kirschrolhe, dann prachtvoll purpur- 
rothe Färbung der Flüssigkeit ein, die sich unter langsamem Dunklerwerden im 
Verlaufe voti ö Tagen mehr in eine blaurothe Farbe umwandelt. Anwesenheit 
von Albumin.stoffen und solchen Korpern, welche sich mit Schwefelsäure leicht 
zersetzen, sowie Anwesenheit von vielen Farbstnflen oder oxydirenden Substanzen 
beeinträchtiKen die Reaction sehr. Ausserdem geben Aibuminstoffe sowie Amyl- 
alkohol und andere organische Körper dabei leic^tt eine ähnliche Purpurfärbung. 
Die purpurrothc Losung der nach Pettenkofer behandelten Gallensäuren unter- 
scheidet sich aber dadurch von den anderen, dass sie (in passender Verdünnung 
mit Alkohol) hei der Spectraluntersuehung einen Absorptionsstreif rechts von D 
und einen zweiten bei E erscheinen lässt (s. Tafel VII, Fig. 1). 

Um die Pettenkofer'sche Reaction mit den Faeces anzustellen, genügt 
es nicht (wie dieses v. Jacksch^) für gallensäurereiche Faeces empfiehlt), den 
einfachen wässrigen Auszug zu verwenden. Es kommen dabei, wie Fr, Müller') 
gezeigt hat, grobe Täuschungen vor. Man muss vielmehr die Gallensäuren vorher 
sorgfältig isoliren und zwar durch Extraction der Faeces mit Alkohol und Ent- 
fernung der Fettkürper aus dem alkoholischen Extract durch Fallung mit Barj't- 
lösung nach Hoppe-Seyler. Boas') hält für klinische Zwecke die Losung 
des eingetrockneten alkoholischen Extractes in sodahalligem Wasser für genügend, 
doch darf man sich auf die so gewonnenen Resultate nicht verlassen. 

Im Folgenden geben wir zunächst die genaue Vorschrift für die Isolirung 
der Chotalsäure nach Hoppe-Seylcr^). Da.-; Verfahren eignet sich auch zur 
quantitativen Bestimmung. 

„Man dampft das abfiltrirte alkoholische Extract der Faeces im Wasserbade 
unter Zusatz von etwas Essigsäure zum Syrup ab und zieht den Rückstand mit 
kaltem Wasser aus, Das Ungelöste übergiesst man mit Barytwasser, fügt noch 
Wasser hinzu unter Erwärmen, leitet dann COg his zur neutralen fieaction ein, 
erhitzt jetzt zum Sieden und iiltrirt siedend heiss, kocht den Rückstand noch so 
lange mit Wasser aus, als dieses etwas löst, dampft die vereinigten heiss ßlirirten 
Auszüge auf ein kleines Volumen ab, fügt erst etwas Aether nach dem Erkalten 

1} Physiologische Chemie. BiTÜn 1881. S. 337. 

2) Kliiibcho Diagnostik innerer Krankheiten elc. Wien u. Leipeig 1889. ?. 202, 

S) Citat s. S. 1Ü4 sub 4, S, 53, 

i) Dingnnslik u. Therapie der DamkrankbciteD. Leipzig 1898. S, 113, 

-i) Hnndbuch dur jiiij i^iolog.- u. pnthol-thcm. Analyse. (1, Aull. Berlin 1893. S. 2i 
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hinzu, darauf Salzsäure, rührt gut um und lässt eiuigc Zeil stehen, wobei dre 
Acther verdunsten kann. Dann fillrirt man, wäscht die ausgeschiedene Cholal- 
säure mit etwas Wasser, tost sie in Aikohol, entfärbt nölhigenfalis mit Thier- 
kohle, dampft auf ein kleines Volumen ein und lässt dann zur Krystallisation 
einige Zeit stehen. 

Die Kryst all formen, die rechtsseitige Circumpolari.satiDn der alkohülischen 
Lösung, die aromalischen Productc der trockenen Destillation und die Petlen- 
kofcr'sche Probe geben dann die Bestätigung für die Idenditat des erhaltenen 
Körpers mit der Cholalsäiire." 

Zur Trennung der event. in den Faeces vorhandenen unveränderten 
Gallensäuren (Glycocholsaure und Taurocholsäure) vor der Cholalsäure kann 
man naf.h Hoppe-Seyler') die heiss Ültnrten wässrigen Auszüge nach dem Ein- 
dampfen auf ein kleines Volumen zunächst erkalten lassen und vor der weiteren 
Behandlung liltrircn. Es fällt nämlich dabei der cholalsäure Baryt aus, während 
gtycocholsaurer und taurocholsaurer ßaryt in Lösung bleiben. Oder man kann 
den Rückstand des alkoholischen Auszuges der Faeoes nach dem Ansäuern mit 
Aether erschöpfen. Dabei geht die freie Cholalsäure in den Aether hinüber und 
kann hier nach dem S. 145 geschilderten Verfahren von den Fettsäuren und dejp 
Cholesterin getrennt werden, während die unveränderten Gallensäuren zurück 
bleiben und weiter wie oben isolirt und durch die Pettcnkofer'sche Roaction 
nachgewiesen werden kürmen. 

Kommt es auf eine weitere Trcnnunn der ül.vcocholsüurB von der Taurocholsäure an, so 
kann man dazu das vurseliiedene Verhalten dieser Sniirea gegen Bleinueki-rlüsung lienul/cn. 
I>urch die Ivtxtere «erden Ciiulalsäure und Ulycnch Ölsäure gefallt, während nur sehr geringe 
Mengen von Taururholsäurc niitgeriHsen «erden, wenn die Flüssigki'it nicht stark alkalisch ist. 
Um 1>ei einer in Alkohol lösllcbcn Substanz die Sicherheit tu erlangen, ob sie Taurochol säure 
enthült, gfDügt es in den meisten Fällen, ausser dem positiven Ausfall der l'ettcnkntcr'srheo 
Probe den Gehalt an Schwefel naebin «eisen, roiwisgesetzt, dnsa vnrher die Abwesenheit vod 
Schwefelsäure sich erges 1*1 It war-.) 

Für den Nachweis resp. die quantitative Bestimmung des von der Taurochol- 
säure abgespaltenen Taurins in den Faeces hat Dressler'} folgendes Verfahren 
angewendet, welches sich auf die Widerstandsfähigkeit des Taurins gegen die Ein- 
wirkung oxydircnder Substanzen stützt. 

Es werden von den mit Wa-sser gieicliraässig verriebenen frischen Faeces 
2 gleiche Portionen abgemessen. Die erste derselben wird zur Bestimmung des 
in Säure oxydirbaren Schwefels mit einer Mischung von Salzsäure und chlor- 
saurem Kalt durch längere Zeit lägtich 10 — 12 Stunden in einer bis zur Siede- 
hitze gehenden oder derselben nahe liegenden Temperatur behandelt, wobei alle 
organische Substanz (ein,schlicsslich der schwer zerlegbaren Eiweisskörper?) auf- 
gelöst und die Misehung schliesslich auch bei Wasserzusatz in eine vollkommen 
klare Flüssigkeit verwandelt wird. 

Die 2. Portion wird in concentrirter Salpetersäure gelöst, mit Alkali neu- 
tralisirl, eingedampft und den getrockneten Massen die entsprechenden Quantitäten 
Salpeter, kohlensaures Kali und Natron hinzugemischt, im Platinliegel verpufft. 
die Schmelne in Wasser gelöst und mit Salzsäure angesäuert. 

Beide Salzsäuren Lösungen {die der L und 2, Portion) werden darauf zur 
Entfernung der Kieselsäure zur Trockne verdunstet, mit wenig Salzsäure ange- 
feuchtet, mit Wasser ausgelaugt und filtrirt. Nunmehr vrird die Schwefehiäure 



1) 1. 0. S. 477. 

2) 1. c. S. 313. Hier siehe aiieb div weiteren chemischen Details. 
S) Präger Vierteljahrs sehr. 88. ISG.i. S. I. 
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in beiden Filtraten durch Chlorbariura gefällt und als schwefelsaurer Baryt ge- 
wogen, aus welchem die entsprechenden Schwefelquantitäten durch Rechnung ge- 
sucht werden. 

Der S der Portion 2 minus dem S der Portion 1 ist gleich dem Taurin- 

schwefel. Dieser mal tt-tt ~ dem Taurin in der angewandten Portion Faeces. 

25, b 

b) Vorkommen. 

Im Mekonium finden sich nach Zweifel^) und Voit^) unveränderte Gallen- 
säuren, und zwar sowohl Glycochol- wie Taurocholsäure, dagegen keine Cholal- 
säure. Es erklärt sich dieser Befund aus dem Mangel der Fäulnissprocesse. 
Ausser im Mekonium ist das Vorkommen von unveränderten Gallensäuren nur 
noch im sauren Koth des Hundes (nach gemischter, besonders aber nach Brod- 
kost) [Müller^)], im Kothe der Rinder [Hoppe-Seyler*)] und im menschlichen 
Kothe bei Diarrhoeen [Hoppe-Seyler^j] nachgewiesen worden. In diesen Fällen 
muss neben der zurücktretenden Fäulniss die schnelle Passage des Darminhaltes 
2^s Ursache angenommen werden; sowohl die Spaltung wie die vollständige Re- 
sorption der ursprünglichen Gallensäuren ist behindert. 

Im Gegensatz zu diesem seltenen Vorkommen der unveränderten Gallen- 
säuren wird die Cholalsäure ziemlich regelmässig in allen Kotharten in geringer 
Menge angetroffen. Auch im Plungerkothe von Cetti und Breithaupt hat sie 
Müller^^j gefunden, während Voit-) sie im Hungerkothe des Hundes (ebenso wie 
die unveränderten Gallensäuren) vermisste. Im Säuglingskoth fanden Weg- 
scheider") sowohl wie üffelmann®) regelmässig gerinjje Mengen von Cholal- 
säure, ohne indes ihre Quantität genauer zu bestimmen. Tschernoff^) berechnet 
den Procent-Gehalt des trockenen Kothes Erwachsener an Cholalsäure auf etwa 
0,1 — 0,1) pCt. Das würde in 3 Tagen etwa 0,5 g ausgeschiedene Cholalsäure 
machen, eine Menge, welche gegenüber der in dieser Zeit abgesonderten Menge 
ursprünglicher Gallensäuren (nach Tschernoff im Minimum 30 g) sehr gering 
erscheint. 

Was den Tauringehalt der Faeces betrifft, so berechnet ihn Dressier^®) beim 
Erwachsenen unter normalen Bedingungen auf 0,321 g pro die. Das wäre etwas 
mehr als dem Gehalt an Cholalsäure entspricht, doch kann man nicht wissen, 
wie viel von dem einen oder anderen der Spaltungsproducte wieder resorbirt 
wird. Nach Dressler wird höchstens der dritte Theil des als Taurocholsäure 
abgeschiedenen Taurins als solches mit den Faeces entleert. 

Bei Durchfall fand Dressler den Tauringehalt der faeces erheblich ver- 
mindert (auf 0,014 g), während sich aus der Menge des überhaupt ausgeschiedenen 
Schwefels mit Wahrscheinlichkeit schliessen Hess, dass viel unveränderte Tauro- 
cholsäure in den Faeces enthalten war. 



1) ritat .s. S. 108 sub 1. 

•->) Citat bri MÜ11.M-. ZritM-hr. f. Biulu^ir. «iO. 

;j) Citat s. S. 104 sul» 1. 

4) Virchow's Arch. L>«. ISCul. .^. öli». 

5) Citat s. S. 204 sub 5. S. 476. 
<>) Citat s. S. lOS Mib 4. 

7) Citat s. S. lOS sub <*,. 

8) Citat s. S. 108 sub 5. 

9) Citat s. S. 146 ^ub 1. 
10) Citat s. S. 205 sub 3. 



G) Diagnostische Bedeutung. 
Kill diagnosttscitcs Inteiessc hat nach (iem Vorstehenden eigenilich nur das 
Vorkommen unveränderter Gallensäurcti in den Faeces, insofern dadurch ein Zu- 
riiclttreten der Fäulnissprocesse resp, eine zu schnelle Passage des Darminhaltes 
angezeigt wird. Für die Erlicnnung dioser Zustande stehen uns aber einfachere 
und sicherere Mittel zur Verfügung. 



2. Gallenfarlistoffe. 

Von ilen in den Darm erKosseni'n (iulU'iifarlKtofTi'n ^iclangi, luvi-'l *ii hj-s'ii, nur c?in 
kleiner Thdl durcli Resorption wieder in ih-n ailgüincinpn Kreislauf i'-i- m 'ii' hill /.uriiok, 
. Der groaserc wird »usgPsehicdcB, und xwar vornehmlich durch dit; Tm ■ ■ . :i i I ..i.irächt- 
lioliem, sehr wechselndem Maasse aber auch durch dnn Urin. Der .ni~„' !■ I i '-tufi ist 

normalt^r Wcisi' dos nach Mal v 's') Untersuch uiigi'D mit dem Urohiliii i'l' 'i: "< I. il'. iii"i<ilinit)in 
[Sti-rcohilin nach Vaulair und Masius^)]. Dasselbe wird durch du- iiiii der Üarmliiiilnis.'* 
vertaufcudeu Keduetiomiprneessr' aus dem BilinibiD K^'"'')<''i S^^ vorwiegend im Coecum und 
oberen Dickdarm, viel weniger und anseheinend nur unter pathn logischen Bedingungen auch im 
unteraten Dünndarm [Sehmidi"»]. Vielleiehl kommen ausser d^^m Darm noch andere Orte für 
die Umbildung in Betracht, doch wissen wir darül" > ■ -V i. ■ i <- Si.'herea (a. u.}. Nicht seilen 
wird hei intensiver Beduetion das Hjdrohiliruhio i." ! ■ i m farblosen Leukohydrobili- 

rubia, reducirt, welches erst beim Stehen «n il i i' n. Ii oxydirende Mittel in das 

Hfdrobilirubin lurückverwandelt wird. Unveründni. - K i!> < - iiit im Stuhlgange nur heim 

Fehlen der Fautnissprocesse (Mekonium) oder bei iil^'Hu^i h<lii K. >lu<*tion infolge bescblounigter 
Peristaltik. Unter pathologischen, noeh nicht vollst,indi^ bet^annUn Bedingungen (vergl. S. 38) 
kommt gelegentlieh auch Biliverdin. die nüehstc Oxydation sstufc des Bilirubins, in den Faecea 
*or. Von den übrigen rmwandlungspiodnctpn de.'! letzleren wird Clioleej-anin nach Fr. Müller') 
nioht^ selten im menschlichen Kothe angetroffen. Fleischer') vennuthet ferner das Vorkotnnien 
D. Gerhardt") das einer noch nicht näher bekannten Modiflcation des (lydro- 



Ton Bilipi 
bilirubins. 

Uebcr die Fragi 
oder unter Umstund i 



ob das vom Körper ausgesehiedene Ilydrobiliruhiu niu' aus Bilirubin 
UL-h direct aus Blutfarbstoff gctiildet werden kann, herrseht noeh keine 
Einigkeit. ftTihrend altere Autoren und neuerdings D. Gerhardt') für die Möglichkeit der letz- 
teren Bildung eintreten, iiaben andere Forscher sie bestritten. Dagegen ist wenigstens Insofern 
eine Klürung eingetreten, als sieh die Annahme Fleischer'a*), dass auch aus dem Blutfarb- 
stoff der Fleisch nah rung innerlialb des Darmes etwas HydrobJlirubin entstehe, durch Fr. Mütirr's 
Beobaehtnngcn an leterischcn') als hinfällig erwiesen hat. 

a) Nachweis. 
a) Qualitativer Nachweis. 1. Hydrobilirubin: Die einfachste Me- 
thode zum Nachweis des Hydrobüirubins iu den Faeces ist die Schmidt'sdie 
Sublimatprobe^). Dieselbe wird so ausgeführt, dass man von den möglichst 
frischen Faeces ein etwa hasel- bis wallnus.'tgrosses Stück im Mörser mit einer 
nicht zu kleinen Menge concenirirter wäasriger Sublimatlüsung (ein verreibt und 
das Gemisch in einem weiten gedeckten Glasschälchen mehrere Stunden (evont. 
bis 34) stehen lasst. Es färben sich dann alle hydrobilirubinbaltigen Theilchen 
intensiv roth, während gleichzeitig alle biJirubinhaltigen Theile einen grünen 
Parbcnton annehmen. Diese Differcnzirung beruht einerseits auf der Bildung des 



1) Centralbl. f. die med, Wisse nse haften. D. 1871. S. 849. 

2) Centralbl. f. die med. Wissenschaften, 9. 1871. S. 369. 

3) Arohiv f. Verdauungskrankheiten. 4. 1898. S. 151. 

4) CItat s. S. 108 sub 4- S. HO. 

5) Lehrbuch der inneren Medicin. Wiesbaden. J. F. Bergmann. 1896, S. 1161 f. 

6) Das Hj-drobil inibin und seine Beziehungen zum Icterus. laaug.-Dlsscrt. Beriia IH89. 

7) Zeitseir. f. kün. Medioin. 32. 1897. S. S03. 

8) Citat 8. S. 104 sah 4. S. 65. 

9) Verhandi. d. Congrcsses f. inn. Medicin. 13. Bd. 1895. S. 320. 
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leuclitetid rotht'u, gelb fluorescirenden QuecksÜberchlorid-HydrobilirubiDs, anderer- 
seits auT der Oxydation des Bilirubins zu Biliverdin. Ausser dem Vorlheile, beide 
wichtigen Gallen farbstofTe gleichzeitig anzuzeigen, bat die Probe wegen ihrer auch 
für mikroskopische l'ntersuchungen geeigneten DilTerenzirung, sowie wegen ihrer 
Kinfachheit und Zuverlässigkeit den Vorzug vor den meisten anderen Proben 
[Schorlemmeri)]. Die von Häri vorgeschlagene JÜIodification*) (Sphütteln der 
Faeces mit Sublim atlöaung, Filtration und Zusala von Chloroform) ist überflüssig. 

Weiter kommt event. in Betracht die Prüfung des Faeccscxtractos mit 
Chlorzink und Ammoniak (grüne Fluorescenz der roth durchscheinenden Lösung). 
Fleischer^) giebt dafür folgende Anweisungen: 

Rine kleine Menge Koth wird im Reagensglas mit saurem Alkohol über- 
gössen und eine Zeit lang stehen gelassen. Wenn Gelb- oder Braunfärbüng des 
Alkohols autgctrelen ist, wird derselbe abgegossen und mit ein paar Tropfen 
Ammoniak (oder Natronlauge) und Chlorzinklösung versetzt. Oder man bereitet 
mit ammoniakhaltigem Wasser ein Extraet der Faeces, lillrirt und setzt Chlor- 
zink hinzu. Es entsteht ein dunkelrother Niederschlag, welcher auf ein Filier 
gebracht und mit ammoniakhalLlgcm Alkohol ausgezogen wird. 

Ausser der Fluorescenz dient jiur Erkennung des Hydrobilirubins bei dieser 
Probe weiterhin der charakteristische Absorptionsstreifen der alkalischon Hydro- 
bilirubinlösung zwischen b und F des Spectrums, naher an b gelegen. (Beim 
Ansäuern der Lösung rückt der Streifen nach F zu.) [Vergl. Tafel VII, Fig. 2 
und 3.) Dieser Streifen ist nur gut zu erkennen, wenn nicht gleichzeitig Blut- 
farbstoff oder Choleeyanin (s. d.) sich in der Lösung befinden. Leukohydrobili- 
ruhin wird in dem sauren alkoholischen Extracte beim Zusatz von ZnCl^ und 
NHa oder auch durch 1 — 2 Tropfen Jodtinctnr sehr leicht in Hydrobilirubin um- 
gewandelt. Auch an getrockneten Faeces kann man auf diese Weise den Nach- 
weis des Hydrobilirubins führen. Weitere Metboden siehe unter /¥. 

2. Bilirubin: Der Nachweis von Bilirubin in den Faeces ist leicht, wenn 
es allein vorkommt, schwer, ja manchmal unmöglich, wenn es mit den anderen 
Farb-slolTen zusammen vorkommt. Folgende Methoden stehen zur Verfügung: 

Die Sublimalprobe (siehe unter 1). Dieselbe ist scharf und zuverlässig 
und gestattet auch den Nachweis mikroskopisch kleiner, mit Bilirubin imbibirter 
Theilchen inmitten der hydrobilirubinhaltigcn Faecesmasse [Schorlemmer')]. 

Die Gmelin'sche Probe; Zusatz von salpetrige Säure enthaltender Sal- 
petersäure zn den Faeces bewirkt einen schnellet! Farbcnumschlag der goldgelben 
Bilirubinfarbe in grün, blau, violett, roth und gelb. Die Probe wird am besten 
so au.sgeführt, dass man auf die in einer flachen ülasschale befindliche Salpeter- 
säure kleine Tropfen der mit Was,ser fein verrührten Faeces fallen lässt (Schor- 
lemmer). Die Resultate sind nur dann zuverlässig, wenn der gesammte Koth 
bilirubinhallig ist. Für mikroskopische Differenzirung reicht sie nicht aus. 

Die Huppert'schc Probe, Eine Probe der mit Wasser bis zur dünn- 
flüssigen Consistenz verrührten Faeces wird in ein Rcagensglas gefüllt, mit der 
gleichen Menge Kalkmilch wiederholt durchgeschüttelt, durch ein kleines Filter 
filtrirl und mit Wasser ausgewaschen. Dann wird der Niederschlag noch feucht 
mitstimmt dem Filter in ein Becherglas gcthan, mit etwas Alkohol, welcher mit 
Schwefelsäure bis zur deutlich sauren Reaction versetzt war, übergössen und auf 

1) Achiv I, Vapiauungskianliheiten. Vi. 1900. S, 263. 

2) Vergl. Boas. DiagoöBtit o. Therapie der Dannkninltheiton. Leip/ig 1898. S. US. 

3) ritat s. S. 207 sub 5. 
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dem Wasserbade vorsichtig bis zum Sieden erhitzt. Ist Bilirubin zugegen, so 
nimmt die Flössiglteit eine grüne Farbe an. Auch diese Probe ist nur bei An- 
wesenheit grosserer Mengen unveränderten (.iallenfarbstoffcs zuverlässig. 

Ist Bilirubin sehr reichlich vorhanden, so kann man es auch mit Chloroform 
in der unter fi beschriebenen Weise estrahiren. 

3. Bilivcrdin: Ist Biliverdin anwesend, so Fallen die Faeces meist ohne 
Weiteres durch ihre grüne Farbe auf. Da indes auch durch Chlorophyll und 
durch den Bacillus der grünen Diarrhoe ähnliche Farbentöno bewirkt werden 
können (vergl. S. 24j, so muss man zum sicheren Nachweis den Farbstoff mit 
Alkohol extrahiren. Eine Biliverdinlösung zeigt bei spektroskopischer l'nter- 
suchung keinen Absorptionsstreifen und wird durch Zusatz von Salpetersäure in 
der für die Gmelin'sche Probe charakteristischen Weise verändert. 

4. Cholecyanin: Im alkoholischen, mit Chlorzink und Ammoniak ver- 
setzten Kothauszug verräth sich die Anwesenheit von Cholecyanin neben Hydro- 
bilirubin bei der spektrosUopischen Untersuchung durch 2 von dem (beiden rarb- 
stofTen geraeinsamen) Bande zwischen b und F getrennten Absorptionsstreifen. 
Der schwächere, breitere und verwaschene wird durch die Linie D halbirt, während 
der dunklere, schmälere und schärfer begrenzte zwischen C und D, dicht an C 
angrenzend, gelegen ist. In saurer Lösung rücken beide Streifen weiter nach 
dem violetten Ende zu (vergl. Tafel VII, Fig. 4 und 5). Naeh der Ansicht 
Kr. Müller's') bildet sich das Cholecyanin wahrscheinlich erst während der 
Behandlung des alkoholi.'ichen E.tlractes aus ursprünglich vorhandenem Biliverdin. 

(*) Quantitativer Nachweis. 1. Hydrobilirubin: Verfahren von 
M^hu-}, ausgearbeitet von Fr. Müller') und D, Gerhardt*). Eine gewogene 
Menge des frischen oder auch des trockenen und pulverisirten Rothes wird mit 
Wasser verdünnt und mit heisser Barytmischung (1 Theil gesättigter Chlorbarium- 
lösung -|- 2 Theile gesättigter BarythydratlÖsung) verrieben, aufgekocht, filtrirt 
und der Filterrückstand noch mehrmals mit heisser Barytmischung extrahirt. Im 
Filtrat wird mit enncentrirter Lösung von schwefelsaurem Natrium alter über- 
schüssige Baryt gefällt, sodann fillrir'. bis vollkommen klares Filtrat erzielt wird. 
Das neue Filtrat wird mit Schwefelsäure bis zur schwach sauren Reaetion ange- 
säuert, sodann mit fein gepulvertem Ammoniumsulfat (etwa Vs^Va Volumen der 
Lösung) versetzt und unter häufigem Umrühren resp. Schütteln 24 Stunden stehen 
gelassen. 

Enthält danach die Lösung {bei der speklroskopischeii Untersuchung) noch 
Hydrobilirubin, so wird die Procedur des Aussalzens wiederholt. Anderenfalls 
wird filtrirt, mit gesättigter Ammoniumsulfatlösung nachgewaschen, und der luft- 
trockene Niederschlag sammt dem Filter in einem Becherglase mit Alkohol oder 
Alkohol-Aether (2 : 1), dem einige Tropfen Schwefelsäure hinzugesetzt waren, 
übergössen. Nachdem sieh der Farbstoff, ev. unter vorsichtigem Erwärmen, ge- 
löst hat, wird filtrirt und dei Rückstand wiederholt mit schwefelsäurehalligem 
Alkohol ausgewaschen. 

Die vereinigten Filtrate werden auf ein bestimmtes Volumen gebracht und 
ein Theil desselben spoktrophotometrisch auf seinen Gehalt an Farbstoff untersucht. 

Mau erhält bd AnwRndung das Vierordt'scheo Apparates^ Äunüchst iliu nacli der Durcii- 
leaghtuag einer 1 cm dinken Schicht übrig bleibende TiiohtstHrke J. Daraus berecboct sieb di.*r 

1) Citat s. S. 108 sub 4. S. 110. 

2) Journal de pbarm. ol de ehimie. 38. Irt78. S. 159. 

3) Verhaadlungcu der achlesischen Gescilsrh. r. valerüiiid. '.'iilliir. ISII'2. 

4) Citat 3. S. 307 sub 6, 

5) ISe "jusntitativi- Spcotralaiialjae. ■■Ic. Tiibiiigon IHIÜ. 
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Extinctionscoefflf^ient a — 
eolhaltenpn mg Farbstoff i 
Grundzahl A = 0,0552. 

Will man gewichtsanalytisch bestiminen, so löst man in der FarbstofTlösung 
Chloroform auf und schütlelt die Mischung in einem Scheidelrichter mit ungefähr 
dem doppelten Volumen Wasser. Das Chloroform setzt sich nach einiger Zeit 
ah und kann abgelassen werden. Nach dem V^crdiinslen desselben bleibt der 
Farbstoff zurück, welcher getrocknet, gereinigt, und gewogen wird. {G. Hoppe- 
Seyleri).) 

Verfahren von Saillel^), ausgearbeitet von Ladage^); Die 24stündige 
Faecesmenge wird mit schwach ammoniakali-schem Wasser fein verrieben und zu 
einer sehr dünnflüssigen Masse (von etwa 3 1) aufgefüllt. Davon werden 300 com 
mit einigen Tropfen Jodtinctur versetzt (um etwa vorhandenes Leukohydrobili- 
rubin umKusetzen), (iltrirt und mit aramoniakbaltigein Wasser nachge waschen. 
Die mit Essigsäure angesäuerten Filtrate werden sodann in der oben geschilderten 
Weise in einem hohen Cylinderglase mit Ammoniumsiilfat ausgesalzen. Sobald 
sich dabei der Farbstoff in braunen Flocken abgeschieden hat, setzt man 100 com 
Chloroform hinzu, schüttelt kräftig und lässt absitzen, wobei sämmtliches Hydro- 
büirubin in das Chloroform übergehen soll. Von der Chloroforralösung wird so- 
dann die Hälfte abpipctlirt und in einem 15 mm dicken Glaslrog vor das 
Spektroskop gehalten. Jetzt wird das Chloroform so lange mit absolutem Alkohol 
verdünnt, bis der Absorptionsstroifen des Hydrobilirubins eben noch sichtbar ist. 
Man findet die Menge des in der Chloroform-Alkoholmischung enthaltenen Farb- 
stoffes (in mg), indem man deren Volumen durch 22 dividirt, 

Dieses Verfahren ist zwar erheblich einfacher als das oben beschriebene, 
aber auch riel weniger zuverlässig. Abgesehen von der Unsicherheit der Extraction 
des ausgesalzenen Farbstoffes mit Chloroform wird gar keine Rücksicht auf die 
ev. Anwesenheit von Bilirubin genommen, welches bei der Müller'schen Methode 
durch die ßarytiosung vollständig ausgefällt und vom Hydrobilirubin getrennt wird. 

2. Bilirubin. Ist Bilirubin allein oder ganz vorwiegend vorhanden, wie in 
Säuglingsfaeces, so kann man die frischen Faeces mit ffarytmischung (wie oben) 
oder nach Wegscheider*) mit Kalkmilch und Wasser verreiben, liltriren, den 
Rückstand mit wenig l^^sigsäure ansäuern und mit Chloroform ausschütteln. Aus 
der Chloroform lösung wird das essigsaure Salz durch Schütteln mit mehreren 
Portionen Wasser entfernt; dann wird dieselbe durch Zusatz von Alkohol filtrir- 
bar gemacht und aus dem Filtrat der Alkohol durch erneutes Schütteln mit 
Wasser wieder entfernt. Die im Scheidetrichter abgeschiedene Chloroformlösung 
wird verdunstet und der Rückstand getrocknet und gewogen. 

Ist zugleich Hydrobiiiruhin zugegen, so fällt man besser nach Fr. Müller 
(s. 0.) mit Barylmischung und behandelt den Niederschlag in derselben Weise. 

b) Vorkommen. 
«) Unter normalen Verhältnissen kommt im Kothe von den Gallen- 
farbstoffen nur Hydrobilirubin vor, ausgenommen das Mekonium und den Roth 
der Neugeborenen, welche nur Bilirubin oder Bilirubin vennischt mit Biliverdin 
enthalten. Diese letzteren Fälle erklären sich durch den Mangel der Fäulniss- 
processe im Mekonium und Säuglingsstuhl. Das erste Auftreten von Hydrobili- 

1) Virchow's Ar^ihiv. 124. 1891, S. 34. 

3) H«vuc de Mideeio«. 1897. S. lU, 

31 Bijdrage tot de Keniiis der UrobiUnurif. Proofschrift. Leiden 1 

i) CiUt s, . 108 sub e. 
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rubin, zunächst neben Bilirubin, wurde von Müller') schon am 3. Tage, von 
Schorlomnner-) bei künstlich ernährten Kindern am "., bei natürlich ernnlirten 
am li^lä. Tage constatirt. Von da ab nimmt die Menge allmählich zu, bis 
nach Aufgabe der reinen Milehkost oder aucli schon früher Bilirubin ganz ver- 
schwindet. Ira Hungerkoih soll nach Hoppe-Seyler*}, dessen Angaben sich 
aber im Wesentlichen auf llnndcversuche stützen, das Hydrobilirubin meist fehlen. 
Müller*) hat dagegen bei Cetti und Breithaupt kein Bilirubin, wohl aber 
Cholecyanin und Hydrobilirubin, gefunden. Es findet also beim Menschen nicht 
nur ein Erguss von Galle im Hunger statt, sondern auch eine theilweise Fäul- 
niss der vom Körper ausgeschiedenen Stofle. Die negativen Befunde Hoppe- 
Seyler's erklärt Müller damit, dass beim Hunde auch nach Nahrungsaufnahme 
manchmal Hydrobilirubin im Kothe ganz fehlt. 

Cholecyanin soll nach Müller im Kothe mancher Menschen neben Hydrobili- 
rubin vorhanden sein, und zwar sollen die Quantitäten beider gewöhnlich im um- 
gekehrten Vcrhältniss zu einander stehen. Ob es sich aber dabei noch um normale 
Stöhle handelt, muss zweifelhafterscheinen. Ebensowenig ist es sicher, dass das 
Vorkommen von Leukohydrobilirubin allein oder in grösserer Menge neben Hydro- 
bilirubin noch in den Bereich des Normalen fällt. Die beobachteten Fälle von 
sog. „acholischen Stühlen ohne Icterus" waren doch meist pathologisch (vergl. 
Seite 25). 

Was die Menge des mit den Faeces ausgeschiedenen Farbstoffes betrifft, so 
fand Davy^) im Mekonium des Menschen 3 pCt. Bilirubin. Hoppe-Scyler^) 
im KaJbsmekonium 1 pCt. Der HydrobiÜrubingebalt Her Stühle Erwachsener 
scheint grossen Schwankungen zu unterliegen. Müller') fand bei Milchnahrung 
und bei reiner Eiweissnahrung ungefähr gleich viel, nämlich 83^89 mgr pro 
24 St, D. Gerhardt^) macht darauf aufmerksam, da.ss das Verhältniss des im 
Harn und Koth ausgeschiedenen Farbstoffes fast niemals, selbst bei del-selben 
Person, ein constantes ist, Man muss beide zusammen zählen, wenn man einen 
annähernden Ueberblick über die Ausscheid ungsgrösse haben will. Ladage') 
rechnet für Hydrobilirubin des Kothes und des Urines normaler Weise etwa 
200 rag pro die. Auf die Menge des Kothlarbsloffes scheint weder die Schnellig- 
keit der Passage des Darminhaltes noch die Intensität der Fäulnissprocesse deut- 
lichen Einflus,s zu haben. Wichtiger ist violleicht der Ort, wo die Resorption des 
Hydrobiiirubins im Darme stattfindet. Versuche von Ladage und Befunde an 
Kranken sprechen dafür, dass mehr resorbirt wird, wenn die Bildung von Hydro- 
bilirubin auf den Dünndarm übergreift. 

ß) Unter pathologischen Verhältnissen, Um zunächst bei den quan- 
titativen Schwankungen der Hydrobilirubinausscheidung zu bleiben, so 
sind es vornehmlich drei Umstände, welche eine Vermehrung derselben durch den 
Koth verursachen, nämlich: vermehrter Zufluss von Gallo zum Darme, Fieber und 
Resorption grösserer Blutergüsse. In allen Fällen wird in der Regel auch das 
Harn-Hydrobilirubin (Lfrobilin) vermehrt gefunden. Was den vermehrten Gallc- 
zufluss betrifft, so hat Ladage'') festgestellt, dass nur bei künstlicher Fütterung 
mit Bilirubin das Koth-Hydrobilirubin vermehrt wird, nicht aber bei künstlicher 
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Fütterung mit Hydrobilirubin: hier geht dio Hauptmenge in den L'rin über. 
Dem entspricht es, dass jedesmal nacli einer Gallenstaiiung (durch Steine oder 
bei Ifatarrbalischem Icterus) viel Hydrobilirubin im Kothe gefunden wird. Dagegen 
ist bei Lebercirrhose und anderen Leberkrankheiten, bei denen im Urin meist 
sehr viel Farbstoff gefunden wird, das Fances-Hydrobilirubin keineswegs immer 
vermehrt. Ladage leitet daraus den Schluss ab, dass der Bildungsort des 
Hydrobilirubins in diesen Fällen nicht allein der Dann, sondern auch die Leber 
ist, ein Schtuss, welcher aber nicht zwingend ist, da es z. ß. schon genügen 
würde, ein Ucbergreifen der Hydrobilirubinbildung auf den Dünndarm anzunehmen. 

Wie bei fieberhaften Krankheiten die vermehrte Hydrobilirubinbildung zu 
erklären ist, steht noch dahin. Bei Resorption grösserer Blutergüsse und den 
diesen Zuständen analogen Infeutions- und Intoxicationskrankbeitcn mit Schädigung 
des Blutes hat man für die Erklärung die Wahl zwischen zwei Annahmen: ver- 
mehrte Bildung von Galle in Folge vermehrten ßlutunterganges (Pleiochromie) und 
directe Umbildung in Hydrobilirubin unter Umgehung der Galle. Während 
Fr. Müller') und Andere sich mehr für die erstere Annahme entschieden haben, 
hat D. Gerhard t^) an der Hand eines Falles von blutigem Ascites mit Gallen- 
absnhluss, wo also nur aus dem Ascites das Hydrobilirubin in die Faeees gelangt 
sein konnte, die letztere Möglichkeit wieder mehr in den Vordergrund genickt. 
Ohne hier in eine weitere Erörterung dieser schwierigen Frage einzutreten, müssen 
wir uns dahin aussprechen, dass vorläufig beide Möglichkeiten offen stehen und 
es demnach für die Erklärung auf den einzelnen Fall ankommt. 

Eine Verminderung der Hydrobilirubinmenge der Faeces kommt vor bei 
Gallemangel im Darm. Am wichtigsten ist in dieser Beziehung der Galleab- 
schluss (Icterus). Ist derselbe vollständig, so fehlt auch das Hydrobilirubin in 
den Faeces entweder vollständig oder doch bis auf geringe Spuren, welche event, 
nach D. Gerhardt's, von Suhorlemmer*) bestätigten Befunden aus der Gallen- 
blase resorbirt und durch die Darmwand ausgeschieden sein können. 

Mangelhafte Gallebildung bei offenen Gallen wegen kann bei allgemeiner 
Cachexie vorkommen. Scheinbarer Gallemangel kann durch übermässige Reduction 
des Bilirubins zu Leukohydrobilirubin vorgetäuscht werden. Hierhin gehören die 
meisten Fälle von „acholischen Stühlen ohne Icterus". 

Auftreten von unverändertem Bilirubin anstatt oder neben Hydro- 
bilirubin muss, abgesehen von Neugeborenen- und Säugling.sstühlcn, als patho- 
logisch bezeichnet werden. Nach Nothnagel*) sollen zwar auch normalerweise 
gewisse Faecesbestandtheile unverändertes Bilirubin enthalten (Muskelreste, gelbe 
Ralksalze etc.), doch beschränkt sich ein solches Vorkommen nach Seh er- 
lern m e r's mit verbesserter Methode ausgeführter Nachprüfung auf einzelne 
mikroskopische Pflanzenreste, bei denen eine Verwechselung mit anderen Farb- 
stoffen nicht ausgeschlossen ist. In pathologischen Zuständen können einzelne 
Theile oder der ganze Koth gallig gefärbt erscheinen, und zwar ist es die zu schnelle 
Passage des Darminhaltes, welche diese Erscheinung bewirkt. Färbung des ganzen 
Stuhles mit Bilirubin findet sich namentlich bei acuten Enteritiden, Färbung 
einzelner Theile bei den meisten Darmkalarrhen, Typhus und anderen geschwürigen 
Processen, bei schwerer Anämie etc. Das Bilirubin haftet hier hauptsächlich an 
kleinen Schleimflocken, aber auch an Muskelresten und anderen Bestand iheilen. 
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Der Satz NothnagePs, dass mit Bilirubin gefärbte Theile, speciell Schleim, 
immer aus dem Dünndarm stammen, ist in dieser Fassung nicht riclitig (Schor- 
lemmer). Audi bei reiner Dickdarmdian-lioc kann bilirubinhalliger Schleim auf- 
treten (vergl. S. 86). Biliverdin kommt bei Erwachsenen selten, eigentlich nur 
nach Calomelge brauch, vor. Die Erklärung dafür ist nüch nicht eindeutig (vergl. 
S. 23). Bei Säuglingen, deren Faeces normaler Weise Bilirubin enthalten, ist 
eine völlige oder theiiweise Umwandlung desselben zu Biliverdin sehr häufig. 
Auch hierfür steht eine definitive Erklärung noch aus. Gegenüber der am 
meisten plausiblen Auffassung Pfeiffer's (vergl. S. 24), wonach ein stärkerer 
Alkaligehalt der oberen Darmabsehnitte die Ursache abgeben soll, hat neuerdings 
Heubner') geltend gemacht, dass man sowohl bei alkalischer Reaclion im ganzen 
Dünndarm und saurer im ganzen Dickdarm durchweg goldgelben Darminhalt 
linden kann, wie umgekehrt bei durchweg sauerer Reaction des ganzen Darmin- 
haltes grüne Verfärbung desselben. 

Aehnlich wie mit dem Auftreten von Biliverdin wird es sich auch wohl mit 
dem von Cholecyanin verhalten. Künstlich entsteht es ähnlich dem Biliverdin 
schon durch Schütteln einer ammoniakalischen Biürubinlösung mit Luft. 

c) Diagnostische Gesichtspunkte. 
Aus den vorstehend besprochenen Befunden lassen sich folgende diagnosti- 
schen Gesichtspunkte ableiten: ^ 

1. Findet sich, abgesehen vom Mekonium und Säuglingsstuhl, Bilinibin- 
färbung, sei es des ganzes Stuhles, sei es einzelner Theile desselben, so handelt 
es sich in der Regel um zu schnelle Passage des Darminhaltes. Bilirubinfärbung 
des gesam.mten Kothes kommt fast nur bei heftigen acuten Enteritiden resp. bei 
der von Nothnagel^) sogenannte Jejunaldiarrhoe vor. Bilirubinfärbung einzelner 
(makroskopischer oder mikroskopischer) Bcstandtheile wird auch bei Vorhanden- 
sein geringfügiger Darrastörungen (chronische Katarrhe, Geschwüre, nervcise Diar- 
rhoen etc.) selten vermisst, sie ist nicht an das Vorhandensein flüssiger Ent- 
leerungen geknüpft. An sieb beweist der Befund vou unverändertem Gallcnfarb- 
stoflr in den Faeces nicht das Vorhandensein einer Dünndarmstörung. Es müssen 
dazu noch andere Zeichen (Gälirung, reichliche Muskelreste, freie Stärkekömer, 
charakteristische Schleimtheilchen) mit dem' positiven Ausfall der Bilirubinprobe 
zusammenfallen (vergl. 8. 55, 86 u. a.). 

2. Findet sich in Säuglingsstühlen Grünfärbung, welche von Biliverdin her- 
rührt, so liegt eine krankhafte Störung des Darmchemismus vor. Näheres über 
die Art dieser Störung ist noch unbekannt (vergl. S. 24). 

3. Fehlt das HydrobÜirubin (und andere Gallen Farbstoffe) in den Faeces 
vollständig oder bis auf Spuren und wird es gleichzeitig im Urin vermisst, so ist 
der Zufluss von Galle zum Darme aufgehoben. Dies ist wichtig lür die dia- 
gnostische und prognostische Beurtheilung des gleichzeitig bestehenden Icterus. 

4. Thonfarbcne Stühle ohne Icterus sind nur dann durch mangelhafte Galle- 
absonderung erklärbar, wenn nicht eine zu weit gehende Reduclion des Bilirubins (/u 
Leukohydrobilirubin) vorliegt. Im letzteren Falle, erkennbar an der Färbung des 
alkoholischen Extractcs nach Zusatz von Jodtinctur oder Cblorzink und Ammoniak 
(8. oben), handelt es sich vielleicht auch schon uro pathologische Verhältnisse, 
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deren Ursachen aber nicht ;vuff;eklärt hirid. Holior Fettgehalt iler Faeccs kann 
Gallemangel vortäuschen [Fleischer')]. 

5. Eine ßeurtheilung der Menge des mit der Galle abgesonderten resp. des 
im Darme gebildeten HydrobiÜrubins ist nur möglich bei gleichzeitiger quanti- 
tativer Bestimmung des Faeccs- und Uringehaltes, Bei gewissen Leberkrank- 
heiten, besonders bei der Lebercirrhose, ferner nach grösseren Blutergüssen und 
bei manchen lieberhaften Krankheiten ist vermehrte Hydrohilirtibinausscheidung 
sicher gestellt. Uebcr die Ursachen derselben gehen die Ansichten noch ausein- 
ander {s. oben). 



XIII. Blutfarbstoff. 



k 



Wenn Blut der Mageü- U'icr PankrcHsvcHauun,' iioterliegt, bilrlcf sich aus dem Oxyliämo- 
globia Hnmalin, welehes, sofern es nicht resorbirt wird, wahrend der weiteren Passage durch den 
Darm aiobt verändert, inat^esondere auch nicht durch die Danufaulniss zu Hamochromogen redu- 
uirt, sondern ats solches ausgeschieden wird. Ausser Hämatin kommt aber unter [.'lostnadeu 
auoli Oxyhämoglubin in den Faeces vor. nämlicii wenn das Blut aus tiefer gelegenen Abschnitte n 
des Dnnnkanals staniwt oder wenn es so schnell den Verdauungskanal passirt, dass es der Ein- 
wirkung der Verdauungssürtc nicht unterliegt. Ob noch andere Blutfarbstoffe in den Kaeces 
vorkommen, ist unbekannt. Naoh Analnpe des Harnes Ist zu erwarten, dass auch Melhämo- 
globin und Hümatoporphyrin gelegentlieh mit den Faei'es ausgeschieden werden, do«h sind dioso 
Körper wegen der feigenfarbe des liotheb Schwer nachzuweisen. 

1. Nachweis. 

Oxyhämoglobin kann als solches im Stuhlgang nur dann nachgewiesen 
werden, wenn das Blut allein oder allenfalls in Verbindung mit Schleim oder 
Eiter so von der eigentlichen Kothmasse gelrennt entleert wird, dass es sich 
mechanisch von derselben sondern lässt. In diesem Falle genügt allerdings 
schon die einfache makroskopische Betrachtung, die weiter noch durch den mikro- 
skopischen Nachweis der rothen Blutkörperchen gestützt werden kann. Ein in 
Wasser gelöster Tropfen frischen Blutes giebt bei der spektroskopifichen Unter- 
suchung die bekannten beiden Absorplionsstreifen des Oxyhämoglobins zwischen 
den Linien D und E des Spectrums (vergl. Tafel VII, Fig. 6). 

Hämatin. In allen anderen als den soeben genannten Fällen weist man 
die Anwesenheit vou BlutfarbalofT in den Faeces durch folgende Proben nach: 

a) Teichmann'sche Uäminprobf. 
Ein kleines, auf Blut verdächtiges Koththoilchen wird mit nicht /.a wenig 
Eisessig auf dem vorher erwärmten Objecttrnger verrieben und nach if^usatz einer 
Spur Kochsalz oder auch eines Tropfens gewöhnlichen Wassers langsam über einer 
kleinen Flamme erwärmt. Der Eisessig soll dabei nicht ins Sieden kommen und 
muss, wenn er sehr schnell verdunstet, event. noch einmal ersetzt werden. 
Nach dem Eintrocknen und Abkühlen wird ein Tropfen Wasser oder Glycerin 
hinzugesetzt, ein Deckglas aufgedeckt, und das Präparat unter dem Mikroskope 
auf die Anwesenheit der bekannten braunen, in rhombi-sehcn Prismen verschiedener 
Grösse erscheinenden Hüminkrystalle untersucht. Die Krystallc sind unlöslich 

1) Citftt s. S. 207 äubS. 



in Wasser, Alkohol, Aelhcr, Essigsäure und kalter Salpetersäure. In koclieiider 
Salpetersäure lösen sie sich, ebenso in concentrirter Schwefelsäure, verdünnter 
Kalilauge und Ammoniak. 

Die Nachtheile dieser Probe bestehen einmal darin, dass die Krystalle auch 
bei zweifelloser Anwesenheit von Blutfarbstoß' sich manchmal nicht bilden, so- 
dann in der oft ungleichmäsfigcn Vertheilung des Blutes in den Faeces. ßeide 
llebeUlaude lassen sich bis /u einem gewissen Grade vermeiden, wenn man eine 
grössere Portion der Faeces mit Eisessig gründlich verreibt, mehrere Stunden 
stehen lässt, und eine Probe dieser Mischung weiterhin mit Kochsalz abdampft. 

b) Weber'sche Probe'). 
Eine grössere Portion der Faeces wird mit Wasser, dem Ya ^ol- Essigsäure 
hinzugesetzt war, gründlich bis zur flüssigen Consistenz verrieben, sodann in ein 
Reagensglas gefüllt und mit Aelber vorsichtig ausgeschwenkt. Bei Anwesenheit 
von Blutfarbstoff färbt sich der Aether durch Hämatin brauni-oth und zeigt vor 
dem Spektroskope in geeigneter Verdünnung die charakteristischen Absorptions- 
streifen des Hämalins in saurer Lösung, nämlich: einen intensiven, schmalen 
Streifen in Roth zwischen C und D und gegen diesen bedeutend an Stärke zu- 
rücktretend 3 weitere Streifen in Gelb, auf der Grenze zwischen Gelb und Grün 
und auf der Grenze zwischen Grün und Blau. (Letzterer meist nur schwer er- 
kennbar.) Vergl. Tafel VII, Fig. 7. 

L'ni Verweobslungan mit den Spektren des MetbUinoglobins oder Chloroptiylls üu ver- 
meiden, kaan man ev. d<.Tii sauri'n .\ether alkoholische Kalilauge liinsuseUen iind durch Zusati 
von Wasser den Karbstuff in alkalLsche wüssrige Lüsung UberFuhren. Setzt man dann Schwcfel- 
ammDniumlösiiug hiozu, so tritt cliut Spektrum des leducirten HiimatinH [Hamocliromogens) mit 
•2 Streiten (in Grün) her*'or. (Vergl. Tafel VII. Fig. 8.) 

Den abgehobenen Aether unterwirft man weiterhin der van Deen'schen 
Probe. Man fügt 10 Tropfen frische Guajactiuctur hinzu und darauf 20 bis 
30 Tropfen altes Terpentinöl. Beim Schütteln entsteht ein blau- violetter Farb- 
stoff, der nach Znsatz von Wasser zu der Mischung mit Chloroform ausgeschüttelt 
werden kann. Verwechselungen mit anderen Substanzen kommen bei dieser An- 
wendung der van Deen'schen Probe nicht vor und der Nachweis von Blut ist 
ein sehr scharfer"). 

*2. VorkommeD. 

Unter normalen Verhältnissen kommt Blut im Stuhlgänge nur vor, 
wenn stark bluthaltige Nahrung eingeführt wurde, also z. B. Blutwurst oder 
grössere Quantitäten halbrohen Fleisches. Nach Bunge und Fleischer") sollen 
auch schon die bei gewöhnlicher Kost eingeführten Mengen Fleisches genügen, 
um geringe Mengen Humatin in den Stuhl überzuführen.. Die sorgfältigen Unter- 
suchungen von Weber'), denen wir unsere eigenen Erfahrungen zur Seite stellen 
können, lassen dies aber bezweifeln. Weber fand erst nach Aufnahme von 5, im 
besten Fülle von 3 ccm rohen Blutes positiven Ausfall seiner — bisher der zu- 
verlässigsten — Probe. 

Pathologisch kommt Blut im Stuhlgange bei den verschiedensten Pro- 
cessen vor. Immer bandelt es sich dabei um Erguss von Blut in das Lumen 

1) Berl. klin. Wochensehr. 1893. No. 19. 

i) Nach mÜDdlieber Mittlieilung von Fr. Uäller {Basel] ist die Extrnctioa der FaNca 
mittels Eisessig und Aether auch jur quantitativn BestimmiiDg des Hiitnatins (speklroskopiscb 
oder duTcb EisenbestimmuDg) geeignet. 

3) Citat s. S. 207 sub 5. 
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3. Diagnostische Gesichtspunkte. 

Ist das Vorhandensein von Blut im Stuhle nachgewiesen, so rouss zuerst 
ausgeschlossen werden, dass es cvcnt, aus der Nahrung stammen kann. Sodann 
ist die Frage zu beantworten, ob es aus hoher oder tiefer gelegenen Abschnitten 
des Yerdauungstractus slamml. Aus dem Magen oder Dünndarm stammendes 
Blut ist in der Regel dem Stuhlgange glcichmässig beigemengt und in Üämatin 
verwandelt, wodurch das iheerartige Aussehen der Faeces bewirkt wird. Der 
Nachweis ist in diesen Fällen nur durch die chemischen Proben zu erbringen. 
Bei sehr schneller Passage (Typhus, tuberkulöse UlceratJonen, Cholera) kann 
Blut auch aus dem Dünndarm unverändert in die Faeces gelangen (vergl. S. Sl3j. 
Blut aus dem Dickdarm ist nur bei hohem Ursprung und trager Peristaltik ver- 
ändert und glcichmässig dem Kothc beigemischt, sonst gewöhnlich schon mit 
blossem Auge erkennbar oder in Verbindung mit Schleim, Eiter, Gewebsbestand- 
theilen neben dem eigentlichen Kothc vorhanden. 

Für die Beurtheilung der speciellen Ursache der Blutung kommen weiterhin 
die Menge des entleerten Blutes, sowie die begleitenden klinischen Symptome in 
Betracht, Allgemeine Regeln lassen sich nicht aufstellen, doch wird man sich 
stets gegenwärtig halten müssen, dass nach Nothnagel's massgebenden Unter- 
suchungen Geschwüre zwar die vomehmlichste, aber doch keineswegs die einzige 
und constante Ursache für das Auftreten von Blut im Stuhle bilden (vergl. S. 93). 



XIV. Andere Farbstoffe. 



Die Frage, ob es normaler Weise neben dem Hydrobiliruliin noch andere, 
„specifische" Kolhlarbstoffe giebt, ist noch nicht endgültig gelöst. Fleischer') 
ist der Meinung, dass ausser Hydrobilirubin noch das Biliprasin einen grossen 
Antheil an der Braunfärbung der Faeces hat, kann aber bisher keine sicheren 
Beweise dafür erbringen. Wichtiger ist die von Ehrenthal^ festgestellte Thal- 
Sache, dass auch vom Gallendstelhunde im Hunger eine dunkelfarbige, pechartige 
Kothmasse gebildet wird. Ehrenthal ist geneigt, diese Färbung einer Wirkung 
des Pankreassecretes zfizuschreiben, da die in abgebundenen Darmschlingen sich 
ansammelnde, von der Darmwand gelieferte Masse (der Hermann'sche Ringkoth) 
ungefärbt, grau, aussieht (vergl. S. 22). 

Von den in Pflanzen vorhandenen Farbstoffen gehen verschiedene unver- 
ändert in die Faeces über und verleihen denselben oft eigenthümliche Farbentöne, 
So färben Carapecheholzextiact und Uign. Saniali die Faeces rothviolett; Rheum, 
Senna, Santonin 'und Gummi Gulti bei saurer Reaction gelb, bei alkalischer 
röthlich (vergl. S. 23). Weiter sind hier ku nennen das Carotin der Möhren, 
sowie verschiedene Beerenfröchte, wie Heidelbeeren, Brombeeren, Preisselbeeren, 
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welche zum Tlicil unvenindL'rl in die Faeccs gelangen, ganz besonders aber das 
in den pflanzlichen Nahrungsmitteln weit verbreitete Chlorophyll. Dieses letzlere 
wird indessen, wenn es nur in geringer Menge eingeTührt wird, im Darm verdaut 
oder doch so verändert, dass es in den Faeces nicht mehr nachweisbar ist. Nur 
bei Aufnahme grösserer Mengen grüner Gemüse oder wenn gleichzeitig Durch- 
fälle bestehen, wird Chlorophyll in den Faeces angetroffen und kann liier zu 
Verwechselungen mit Biliverdin oder mit anderen Farbstoffen führen (vergl. das 
vorige Capitel). 

Das Chlorophyll geht in die Alkohol- und Aetherauszüge über. Man weist 
es am besten durch spektroskopischc Untersuchung des mit essigsäurchaltigein 
Äether gewonnenen Faecesauszuges nach. Ist derselbe genügend Concentrin, so 
erscheint es im durchfallenden Lichte grün, im auffallenden roth gefärbt. Man 
schüttelt darauf die Lösung mit dem gleichen Volumen conc. rauchender Salz- 
säure, wonach die entstehende Chlorophyllansäure mit blauer Farbe in die Salz- 
säure übergeht. Vor dem Spektroskope zeigt diese Lösung einen Absorptions- 
strcifen zwischen B und C) (vergl. Tafel VIT, Fig. 9). 



XV. Glyeoside, Harze ete. 



Harzige Bcstandüieile der Pflanzen, gummiartige Kohlehydrate und Glyco- 
side verschiedener Art werden vielfarh unverändert mit den Faeces wieder aus- 
geschieden und können bei der citemischen Analyse unangenehme Störungen 
bereiten. 

Die in Alkohol löslichen Glycoside werden nach dem Verseifen des Rück- 
standes in der alkalisch-wässrigen Lösung gefunden. Wird dieselbe stark an- 
gesäuert, gekocht und von den ausgeschiedenen Fettsäuren befreit, so kann man 
sie event. in der zurückbleibenden wässrigen Lösung durch den positiven Auslall 
der Trommer'schcn Probe nachweisen^). Zur Entfernung des etwa vorgebildet 
vorhandenen Zuckers müssen die Faeces vorher gründlich mit Wasser extrahirt 
sein (vergl. Cap. VllI), 

Ueber das Vorkomme» guramiartiger Kohlehydrate vergl. Cap. VllI. 



XVI. Aceton. 



1. Nachweis. 

a) Qualitativer Nachweis. 
Zum i^ualiialiven Nachweise des Acetons werden die möglichst frischen 
Exerementc mit Wasser bis zur flijssigen Consistenz verrührt und nach Zusatz 



llunilbucli dor pbj'sinbg.- ii, patlioli^.-cheinischcD Analvsc. Berlin 



— 218 — 

von etwas Essigsäure der Destillation unterworfen. Mit den ersten 20 — 30 ccm 
des Destillates stellt man folgende Proben an: 

Lieben'sche Probe: Zusatz von Kalilauge und einigen Tropfen Jod-Jod- 
kaliumlüsung giebt weissliche Trübung, resp Niederschlag von JodoforoQ, erkenn- 
bar an dem speciflschen Geruch und dem mikroskopischen Befunde sechsseitiger 
Täfelchen. 

Nach le Nobel's Vorschlag verwendet man besser eine Auflösung von Jod 
in Jodammonium. Es tritt dabei neben Jodoform ein schwarzer Niederschlag von 
Jodstickstoflf auf, welcher beim Stehen der Probe allmählich verschwindet, so 
dass das Jodoform sichtbar wird. Diese Modification vermeidet Verwechselungen 
mit Alkohol und Aldehyd. 

Probe von Reynolds-Gunning: Man fällt etwas Sublimat mit alkoho- 
lischer Kalilauge, setzt von dem Kothdestillate hinzu, schüttelt tüchtig, filtrirt 
und überschichtet das Filtrat mit Schwefelammoniumlösung. Bei Gegenwart von 
Aceton entsteht an der Berührungsstelle ein schwarzer Saum von Quecksilber- 
sulfit. Auch diese Probe schützt vor Verwechselungen mit Alkohol und Aldehyd. 

b) Quantitativer Nachweis. 

a) Titri metrisch nach Messinger: Yah gemessenes Quantum frischen Kolhes wird 
mit Wasser bis zur flüssigen Consistenz verrührt, sodann auf je 100 ccm mit 2 ccm 50proc. 
Kssigsäure versetzt und destillirt. Das Destillat wird nach Zusatz von 1 ccm 8fach verdünnter 
Schwefelsäure nochmals der Destillation unterworfen. Das zweite Destillat wird darauf in einer 
Flasche mit gut passendem Glasstöpsel im grossen Ueberschuss mit einer abgemessenen Menge 
'/lo-Nonnal-Jodlösung versetzt, umgeschwenkt und tropfenweise mit starker nitritfreier Natron- 
oder Kalilauge versetzt. Man schliesst die Flasche, schüttelt von Neuem V4 Minute uud lässt 
noch 5 Minuten lang stehen. Dann wird geöffnet, der Stöpsel in die Flasche abgespült und die 
Flüssigkeit mit gewöhnlicher concentrirter Salzsäure angesäuert. In der durch Säure braun ge- 
wordenen Flüssigkeit titrirt man das Jod mit Vio'^'jrmal-Thiosulfatlösung, unter Anwendung von ' 
Stärkekleisterlösung als Indicutor, zurück. Die .\nzahl der verbrauchten ccm Jodlösung multi- 
plicirt mit 0,907 giebt die Menge des vorhandenen Acetons in mg an*). 

fi) (lew ich tsana ly tisch nacli Waldvogel-): Von dem genau gemessenen Destillat 
werden 10 ccm mit 4 ccm 50proc. Natronlauge und 6 ccm Lugofscher Lösung versetzt und 
kräftig geschüttelt. Darauf wird die Probe mit 6 ccm Aether vorsichtig ausgeschwenkt. 2 ccm 
von den erhaltenen 4 ccm Jodoformäther werden abgehoben, verdunsten gelassen und das aus- 
krystallisirte Jodoform gewogen. Das Gewicht des letzteren wird nacheinander mit 2, mit der 
Menge des Destillates dividirt durch 10, und mit 0,147 multiplicirt, um die Gesammtmenge 
Aceton zu erhalten. 

2. Torkommen. 

Normaler Weise scheinen die Faeccs kein Aceton zu enthalten, doch wurde 
wiederholt in krankhaften Stuhlentleerungen Aceton qualitativ nachgewiesen, be- 
sonders von Lorenz^), welcher die eingehendsten Untersuchungen nach dieser 
Richtung gemacht hat. Er fand es zunächst bei einigen organischen Magen- 
krankheiten, hier aber stets nur in geringer Menge (mit Ausnahme von 2 Magen- 
dilatationen), ferner bei Gastroenteritis, bei Darmocclusion und Perityphlitis. Be- 
sonders grosse Mengen fanden sich in den Entleerungen bei einer Täniencrkrankung 
und einer Hysterie complicirt mit Koprostase. In allen Fällen war gleichzeitig 
viel Aceton im Urin vorhanden. 

In Uebereinstimmung mit diesen Resultaten haben v. Jaksch*), Wald- 



1) Nähere Details siehe in Neubauer u. VogeTs Analvse des Harnes. 10. Aufl. Wies- 
baden 1898. S. 763. 

2) Zeitschr. f. klin. Medicin. 88. 1899. S. 50G. 
a) Zeitschr. f. klin. Med. 19. 1891. S. 19. 

4) Zeitschr. f. klin. Med. 8. 1884. S. 115. 
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Vogel um! H(ii,'cnbiicli^j und Schiimann-I.cclercq-) geiegeiitÜcli bei Diarrhoccn 
Aceton in den Faeces gefunden. Genauere quantitalive Bestimmungen liegen 
bisher nicht vor. 

Ueber die Deutung des Befundes von Aceton in den Faeces gehen die An- 
sichten noch weit auseinander, was leicht verständlich ist, wenn njan bedenkt, 
dass überhaupt noch keine völlige Klarheit über die Ursache der Acetonbildung 
existirt. Der von LorouK goäusserlen Meinung, dass das Vorkommen von Aceton 
in den Faeces auf den entorogenen Ursprung mancher Fälle von Acetonurie hin- 
deute, ist von Waldvogel und Hagenbach mit Recht widersprochen worden. 
Das Aceton ist eine sehr flüchtige Substanz, welche leicht resorbirt wird und 
ganz vorwiegend durch die Exspirationsluft, erst in zweiter Linie durch den Urin 
und nur unter besonders schlechten Resorptionsbedingungen (Diarrhoen) auch 
durch den Koth ausgeschieden wird. Die Möglichkeit eines enterogenen Ursprunges 
ist also auch ohne den Befund im Kothe gegeben und kann nur auf Grund der 
gesammten, für die Entstehung des Acetons bisher bekannten Bedingungen erhärtet 
werden. Für die Beurtheilung der Menge des gebildeten yVcetons ist es allerdings 
wichtig, neben den beiden anderen Ausfuhrquellen den Koth nicht ganz zu ver- 
nachlässigen. 



XVll. Oxalsäure. 



- - - 1. Nachweis. 

Während der mikroskopische Befund von Kalkoxalalkrystallen in den Faeces 
häufig und leicht zu erheben ist, sind chemische Untersucliungen über das quan- 
titative Vorkommen der Oxalsäure hier nur ausnahmsweise gemacht worden, und 
zwar von Marfori^) und Loiumel*}, Letzterer wendete dabei folgendes Ver- 
fahren an. 

Ein bestimmter Theit der mit Wasser verrührten Faeces wurde über dem 
Wasserbade getrocknet; der fein zerriebene Rückstand wiederholt mit Alkohol und 
Aether extrahirt. Der nunmehr verbleibende Rückstand sammt dem Filter wurde 
wiederholt mit heisser verdünnter Salzsäure ausgelaugt und das eingeengte Filtrat 
in der Annahme, dass es alle Osalsäurc enthalte, nach Neutralisirung mittels 
Neubauer's Methode^) verarbeitet. 

3. Vorkommen. 

Lommel sowohl wie Marfori haben durch Versuche nachgewiesen, dass 
von künstlich eingeführter Üsalsäure nur sehr geringe Mengen (höchstens 10 pCt.) 
im Kothe wieder erscheinen. Auch nach Genuss oxalsäurereicher Gemüse soll 
nach Mohr und Salomon^) der Koth äusserst oxalatarm sein. Wenn das that- 
sächlich zutrifft — für eine sichere Beurtheilung dürfte die Zuverlässigkeit der 



1) Zeitschr. f. klin. Med. 42. 1901. S. 443. 

3) Wiener klin. Woclienschr. 1901. No. 10. 
8) Beftrirt in Maly's JahresherioliteD. 1896. 

4) Deutsches Arcüv f. klin. Medicin. 63. 1899. S. 599, 

fi) Piche Neubttuer-Vogors Analyse des Harnes. 10. AuU. Wie^t)adon 1898. ; 
6) Deutsches Atchh- f. klin. Medicin. 70. 1901. S. 486. 
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Methode iiiclit ansreichon — so würde das (im Verein mit der Thalsache, dass 
auch im Urin nur geringe Briiclitheile der eingenommenen Oxalsäure wieder er- 
scheinen) dafür sprechen, dass der grösste Theil der per os aufgenommenen 
Oxalsäure resorbJrt und im Körper verbrannt oder — was auch möglich ist — 
im Darme durch Haclerien zerstör) witd. 



" 



XVIII. Organische Bestandtheile. 



I. Zur Methodik. 

In den Faeces linden sich ziemlich regelmässig K, Na, Ca, Mg, Fe, Cl, 
S, P vor, häufig daneben noch Si, Mn und andere Elemente. Für die wissen- 
schaftliche Forschung sowohl wie für die Klinik ist fast ausschliesslich der quan- 
titative Nachweis dieser Kiemente von Interesse, doch müssen wir bezüglich aller 
Einzelheiten desselben auf die Lehrbücher der Chemie resp. physiologischen 
Chemie') verweisen und uns hier darauf beschränken, einige prin<^ipiell oder 
practisch wiehtigen Punkte hervorzuheben. 

In der Mehrzahl der früheren Untersuchungen ist entweder nur der Asche- 
gehalt der Faeces bestimmt worden, oder die durch Verbrennung gewonnene Koth- 
asche einfach nach den Grundsätzen der anorganischen Chemie analysirt worden. 
So wcrthvoll die so gewonnenen Kenntnisse in mancher Hinsicht sind, so müssen 
sie in anderer doch oberflächlich bleiben, und zwar aus dem Grunde, weil dabei- 
die als anorganische Körper mit der Nahrung eingeführten resp, in den Darm 
abgeschiedenen Stoffe — gewisscrmaassen die präformirten Mineralstoffe — mit 
den durch die Analyse aus den organischen Körpern abgespaltenen zusammen 
bestimmt werden. Hoppe-Seyler^j, welcher zuerst auf den principiellen Unter- 
schied dieser beiden Gruppen anorganischer Stoffe in den Faeces hingewiesen hat, 
drückt sich darüber folgend ermaassen aus; 

„Zur Untersuchung der anorganischen Stoffe der Faeces ist eine Trennung 
1, der in Alkohol löslichen Stoffe, 2. der in verdünnter Essigsäure, 3. der in 
Salzsäure löslichen Bestandtheile von den in beiden unlöslichen Körpern vor der 
Veraschung erforderlich, wenn man eine genügende Kenntniss der wirklich vor- 
handenen anorganischen Säuren und Metalle erlangen will. Verascht man die 
Faeces ohne vorherige Scheidung in dieser Weise, so treibt die Phosphorsäure 
der sehr häuhg, wenn nicht fast immor vorhandenen Nucleinc andere Säuren aus 
ihren Metaltverbindungen aus, ebenso geschieht es durch die häufig reichlich in 
den Faeces vorhandene Kieselsäure, endlich wird beim Verbrennen der schwefel- 
haltigen Stoffe (Haare, Nuclein, Keratin) bei Gegenwart von Carbonaten Sulfat 
gebildet. Eisenoxyd, in der Asche des salzsauren Auszuges erhallen, ist als 
Phosphat resp. als Oxyd in Rechnung zu stellen, 

Biese Vorschrift Hoppe-Seyler's tritt natürlich nur dann in ihr Recht, 
wenn es sich um eine delaillirle Analyse aller in Frage kommenden Sloffe handelt. 
Im einzelnen Falle richtet sich der Weg, den man zu wählen hat, naturgeraäss 

1) Insbesondere seien hervorgehoben: Hoppc-Scyler-Tliierf eider, HanJbueli der 
j)hyBiolog.- u. putholog.-ehemiseheii Analyse. 6. Aufl, Berlin 1893 iiud Neubauer u. Vogel, 
Anleitung xur (lunlit&tiTBD und quantitativen Analyse dos üiirnes. 10. Aufl. Wiesbaden 189& 

■2) 1. c. S, 480. 



•221 



nach dem Zwecke der Untersuchung. So wird man meistens — wenn niehl 
gerade Blut anwesend ist — auf die gesonderte Aschenanalyse des alkoholischen 
Auszuges verzieliten können rcsp. sich auf die Extraction des Kothes mit ver- 
dünnter Salzsäure vor der Veraschung beschränken können (zur Trennung der 
präformirten Phosphorsüure und Schwefelsäure von der organisch gebundenen), 
In anderen Fällen handelt es sieh vielleicht darum, nur einen besonderen Asche- 
bestandiheil, dessen speciette Herkunft von geringem Interesse ist, zu bestimmen 
(z. B. Ga\ und dann genügt auch die direeie Veraschung. Im Gegensatz dazu 
sind für eine correcte Bcurtheilung der Phosphorsäure des Kothes drei ver- 
schiedene Ursprungsarten auseinander zu halten: die praeformirt vorhandene 
Phosphorsäure, die aus Nueleinen resp. I'seudonucleinen und die aus Lecithin 
abspallbare ivergl. S. 129, 131 u. 159). In ähnlicher Weise kommen als Quellen 
der Kothschwefelsäurc in Betracht: präformirter Schwefel, S der Eiweisssloffe und 
Taurin-S (vergl. S. 205)'). 

a) Veras chung. Zur Veraschung darf nur ganz Irockener und fein 
pulverisirter Koth verwendet werden. Vorher mit Säuren estrahirter Koth muss 
mit dest. Wasser nachgewaschen und von Neuem gründlich getrocknet werden. 
Der Koth wird in dünnwandiger Plalinschalc vorsichtig erhitzt, wobei man ev, 
(um das lästige Aufblähen zu vermeiden) die Flamme von oben in die Schale 
hineinschlagen lassen kanTi, Unter zeitweiser Entfernung der Flamme wird bis 
zum völligen Weiss-werden der Asche geglüht. Besser ist es indessen (zur Ver- 
meidung der Verflüchtigung von Alkalisalzen und der Reduction schwefelsaurer 
Salze) zunächst nur bei Rothgluth bis zur Verkohlung zu erhitzen. Die erkaltete 
Kohle wird darauf mit heLssem Wasser vorsichtig extrahirt, getrocknet und bei 
Weissgluth völlig verascht. Aus der Asche hat man dann noch, um alle wasser- 
iöslichen Bestandtheile zusammen zu haben, ebenfalls ein wässriges Extract zu 
machen und dieses dem wässrigen Extract aus der Kohle hinzuzufügen. Die 
in Wasser unlöslichen Aschcnbestandtheile werden weiterhin mit verdünnter HCl 
ausgezogen. 

Für die isolirte Bestimmung der Schwefelsäure und Phosphorsäuro ist es 
manchmal zweckmässig, statt der gewöhnlichen Veraschung die Faeces mit Soda 
und Salpeter zu verpuffen. Zu dem Zwecke wird das abgewogene Quantum 
trockenen Kothes mit ungefähr der 15 fachen Menge eines Gemisches von (che- 
misch reinen) Soda und Salpeter sorgfältig verneben und dann portionsweise 
vorsichtig im Platintiegd verpufft. Die Schmelze wird in Wasser unter Zusnrz 
von Säure gelöst und weiter verarbeitet. 



tiung der Phosphorsüure: 
mmtphüsphorsäure der Kothasche muss i 



y geschildei 

^^^^^ nung dfr 
^^^^^L beatimmen. 



b) Bcstin 
Zur Bestimmung der Gesammtphosphorsäure der Kothasche muss man die- 
selbe sowohl im wässrigen wie im salzsaiiren Auszüge aufsuchen. Die präformiit 
im Kothe vorhandene Phosphnrsäure kann durch gründliches Auslangen der ge- 
trockneten und fein gepulverten Faecalmasse mit 2 — 3proc. HCI-LÖsung von der 
organisch gebundenen getrennt werden. Dabei sind aber verschiedene Schwierig- 
keiten zu überwinden, bezüglich deren auf S. 129 verwiesen werden möge. Von 
der organisch gebundenen Phosphorsäure geht die im Lecithin vorhandene in das 
Aetherestract der Faeces über und kann in der Asche desselben nach dem S. 159 
geschilderten Verfahren aufgesucht werden, Die im Nuclein resp. Pseudonuclein 

1) Viy (DeiiTsche ufA. Woclienschr. 1901, No, -11) hat neuerdings vorKucljt. liurch Tren- 
nung dfr in da* wässrige Fafcescutraiit iitirrgehendan A solle bestandtheile von den übrigen lu 
beatimmen, wii- viel und wili'bt' A so beb o Und t heile von der Damiwand geliefert werden. 
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lan nach der Verpuffung des mit Aether und 

Koihes (mittels Soda und Salpeter) in der 



gebundene Phospborsaure findet i 
verdünnter Salzsäure erschöpftet 
Lösung der Schraetze. 

Von den weiteren Methoden des Nachweises wendet man für die salzsauren 
Auszüge der Faeces oder der Faeeesasche am besten die Fällung mittels Magnesia- 
raischung oder die TOinmetrische Bestimraung mittels L'ranacetatlösung au. In 
beiden Fällen ist eine vorherige Entfernung des vorhandenen Eisenoxydes er- 
forderlich. In der (unler Zusatz von Salpetersaure gelösten) Schmelze des Aether- 
estractes oder des mit HCl erschöpften Kothes kann man die Phosphorsäure auch 
mit molybdänsaurcra Ammoniak fällen, (Vergl. Hoppe-Seyler-Thierfelder 
S. 313.) 

cl Bestimmung der Schwefelsäure: 
Die Gesammtschwefelsäure der Kothasche bestimmt man im wässrigen Aus- 
zuge (der Kohle und Asdie). Die präformirt im Kotho vorhandene Schwefelsäure 
kann von der organisch gebundenen in derselben Weise wie die Phosphorsäure 
durch Auslaugen der getrockneten und gepulverten Faeces mittels verdünnter 
Salzsäure getrennt werden. In der (mittels Salzsäure gelösten) Schmelze der 
ausgelaugten und mit Soda und Salpeter verpufften Faecesmasse findet sich dann 
die Schwefelsäure der Eiweisskörper und des Taurins. Um den Taurin-S ge- 
sondert zu bestimmen, verfahrt man nach der Methode Dresslor's (s. S. 205). 
Die weitere Bestimmung geschieht durch Fällung der salzsauren Lösungen 
mit Chlorbarium und Wägung des gefundenen schwefelsauren Baryts. {Hoppe- 
Seyler-Thierfelder S. 311.) 

d) Bestimmung des Chlors: 

Der Gesammlchlorgehalt der Faeces — und dieser allein ist bisher von 

Interesse — wird im Was.serauszuge der Kohle und Asche entweder durch 

Wägung (nach Fällung mittels salpetei-sauron Silberoxyds) oder durch Titration 

(nach Mohr oder Volhard) bestimmt (Hoppe-Seyler-Thierfelder S. 311, 312. 

e) Bestimmung der Kohlensäure: 
Kniilensäurebestimmungen in der Faeeesasche sind bisher nur sehr selten 
gemaclit worden. Meist beschränkt man sich darauf, durch Beobachtung des 
Aufbrausens des wässrigen Auszuges beim Hinzufügen von Salzsäure zu ent- 
scheiden, ob überhaupt kohlensaure Salze vorhanden sind. 

() Bestimmung der Kieselsäure: 
Verdampft man die in HCl gelöste Kothasche in einer Plafinschale auf dem 
Sandbade zur Trockne, erhitzt, bis kein tileruch nach HCl mehr bemerkt wird, und 
löst den Rückstand wieder in HCl unter Erwärmen, so bleibt Kieselsäure ungelöst 
zurück und wird durch Filtration abgeschieden. 

g) Bestimmung von Kali und Natron: 
Hierzu verwendet man das Wasserextract der Kohle und Äsche. (Vergl. 
Hoppe-Seyler-Thierfelder S. 308). 



L 



h) Bestimmu 
Kalk findet sich oventui 
auszuge. Die grö.ssero Menge wird durch Fällung des salzsauren Auszuges mittels 
Oxalsäuren Ammoniaks niedergeschlagen. Zur Bestimmung der Magnesia ist es 



1 Kalk und Magnesium: 
in geringer Menge schon im wässrigen Asche- 



stets erforderlich, dass der Kalk bereits aus der Lösung völlig efilfcrnt ist. 
(Vergl- Hoppe-Seyler-Thierfelder S. 310.) 

i) Bestimmung des Eisens: 
Eisen, welches von der Anwesisiiheit von Blutfarbstoff herrührt, wird in der 
Asche des alkoholischen Auszuges der getrockneten Faeces aufgesncht, das übrige 
Eisen im sal/sauren Extracte der Kothasche. Für die Methode des quantitativen 
Nachweises muss je nach dem Mengenverhältniss zur Phosphorsäure verschieden 
vorgegangen werden. Wenn Eisen (zu therapeutischen Zwecken) per 03 eingerührt 
wurde, so kann es vorkommen, dass relativ zur Phosphorsaure mehr Eisen in 
den Faeces vorhanden ist, als der Formel PFeü^ entspricht. In diesem Falle 
bestimmt man das Eisen am besten durch Titrirung mit Ueberraangansäure, 
während man sonst den Fallungsweg wählt. (Vergl. Hoppe-Seyler-Thier- 
felder 8.317.) 



2. Yorkoiiiuien unter normalen Verlialtiiisseii. 

a) iVIekonium. 

Analysen des menschlichen Mekoniums sind von Zweifel') und Fr. Müller^) 
gemacht worden. Letzterer hat ausserdem die Asche des Pferdemckoniums mit 
der des menschlichen verglichen. Die Gesammtasche betrng bei Zweifel 5,1 pCt., 
bei Fr. Müller 6,-2 pCt, der Trockensubstanz (heim Pferde 9,.13). Die folgende 
Zusammenstellung der Resultate hat Fr, Müller gegeben: 

In 100 Theilen Äsche wurden gefunden: 
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Müller macht dazu folgende Bemerkungen: 

„Die Asche ist röthÜcb gefärbt und schmilzt. Trotz der grossen Ver- 
schiedenheiten unter den einzelnen Analysen fallen doch einige gemeinsame Eigen- 
schaften in die Augen; die in Wasser löslichen Bestandtheile sind im Vergleich 
mit denen in der Kothasche des erwachsenen Thieres sehr bedeutend vermehrt. 
Am auffallendsten ist die grosse Menge der Alkalien, die ich im Mekonium zu 
21,92 und 24,42 pCt. der Asche fand, während sie im Fleischkoth des Hundes 
nur 4,5 pGt. betragen. Die Alkalien sind zum grossen Theil, wie schon Zweifel 
hervorhob, an Schwefelsäure gebunden, und die Angabe einiger älterer Beob- 
achter, dass in der Asche des Mekoniums die schwefelsauren Salze gänzlich 



104 suIj 1. S. 331 ff. 
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fehlen, ist daher wohl eine irrige. Dieses Vorherrschen von ina Wasser leicht 
löslichen Aschebestandtheilen weist darauf hin, dass im foetalen Darnikanal nur 
eine geringe Resorption stattfindet. Die beträchtliche Menge des Schwefels 
gegenüber dem im Hungerkoth lässt sich zum Thcil darauf zurückführen, dass 
das Taurin der Galle nicht wie im extrauterinen Leben nach der Abspaltung der 
Cholalsäure wieder resorbirt wird, sondern unverändert im Koth erscheint; ein 
grosser Theil des Schwefels stammt aber wohl von den Epithelien des Darm- 
kanals ab. 

Trotzdem bei der Gewinnung des Mekoniums stets jede Verunreinigung durch 
Blut auf dajs Sorgfältigste vermieden wurde, fand sich stets Eisen in demselben 
vor. Kalk, Magnesia, Phosphorsäure waren zwar in nicht unbeträchtlicher Menge 
vorhanden, jedoch treten sie den Alkalisalzen gegenüber zurück, wodurch ein 
wesentlicher Unterschied in der Aschezusammensetzung des Mekoniums und des 
Hungerkothcs ausgewachsener Thiere gegeben ist. Da nun diese alkalischen 
Erden bei dem ausserordentlich geringen Gehalt der Galle an denselben kaum 
aus letzterer stammen können, das Pankreas und die übrigen Drüsen des Darm- 
tractus aber wohl noch wenig secerniren, so muss angenommen werden, dass 
von der Darrawandung aus eine Secretion derselben stattfindet." 

„Der Gehalt der Asche an Magnesia und Phosphorsäure läuft dem an Kalk 
durchaus nicht parallel und ist also von anderen Ursachen abhängig. Der Chlor- 
gehalt ist relativ reichlich. Die Reaction des frischen Mekoniums wurde stets 
schwach sauer gefunden. Die Zusammensetzung der Asche der Galle ist wesent- 
lich anders als die des Mekoniums: in ersterer machen die Chloralkalien den 
Ilauptbestandtheil aus und sind die schwefelsauren Alkalien, namentlich aber die 
phosphorsauren alkalischen Erden, in geringerer Menge vorhanden. Es finden 
sich übrigens in den Analysen der Gallenasche, z. B. von H. Rose, Jacobson etc. 
so grosse Verschiedenheiten, dass ein näherer Vergleich mit der Asche des Me- 
koniums nicht ausführbar ist." 

b) Hungerkoth. 

x\uch die Ascheanalysen des llungerkothes rühren grösstentheils von 
Fr. Müller^) her. Wir geben hier nur die auf die menschliche Physiologie be- 
züglichen Zahlen wieder, welche an den llungerkünstlern Cetti und Breithaupt 
gewonnen wurden. Der Aschegehalt der Trockensubstanz des Kothes betrug bei 
Cetti 12,477 pCt., bei Breithaupt 12,57 pCt. Diese Zahlen sind annähernd 
ebenso gross wie im Kothe des normal ernährten Menschen. Die weitere Ana- 
lyse ergab: 
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Müller bemerkt dazu: 






„Die Zusammensetzung der Asche unterscheidet 


sich von der des Kothes 



nach gemischter Nahrung, noch mehr der des Fleischkothes, hauptsächlich durch 

1) Ciiat s. S. 108 .sub 4. S. 17, 66, 110. 
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den auffällig geringen Gehalt an Magnesia und durch das üeberwiegen der Al- 
kalien. Gegenüber dem Mekonium unterscheidet sich die Asche des Hunger- 
kothes durch ihren geringen Gehalt an Schwefelsäure, Chlor und Alkalien, sowie 
durch das Üeberwiegen von Phosphorsäure und Kalk. Der Zusammensetzung 
der Asche nach steht somit der Hungerkoth zwischen dem Mekonium und dem 
Kothe bei gewöhnlicher Ernährung, eine Thatsache, die auch durch die Asche- 
untersuchungen des Hungerkothes vom Hunde Bestätigung findet.'' 

Von Interesse sind ferner noch folgende Punkte: 

Die Thatsache, dass der Hungerkoth — ein eingedicktes Secret — ziemlich 
reich an Kalk ist, lässt daran denken, dass auch bei Aufnahme kalkreicher 
Nahrung der Kothkalk nicht einfach als unresorbirt gebliebenes Nahrungsresiduum, 
sondern als Ausscheidungsproduct zu betrachten ist. 

Fr. Voit^), welcher diese Frage durch Untersuchung des sogenannten Her- 
mann 'sehen Ringkothes (vergl. S. 22) zu lösen versucht hat, kommt aber zu 
dem Schluss, dass dem nicht so ist, dass vielmehr für gewöhnlich von dem mit 
der Nahrung aufgenommenen Kalk nur sehr wenig resorbirt wird. Der Kalk geht 
also (beim Erwachsenen wenigstens) so gut wie unvermindert durch den Darm- 
kanal hindurch, und das entspricht auch der Erfahrung, dass es durch Fütterung 
mit Kalk kaum je gelingt, die Kalkausscheidung durch die Nieren in die Höhe 
zu treiben. Diejenige Menge Kalk, welche aus dem Darm aufgesaugt wird, 
richtet sich nach dem Kalkbedürfniss des Organismus und unterliegt (bei Er- 
wachsenen) nur sehr geringen Schwankungen. Ebenso ist die Menge des vom 
Körper ausgeschiedenen Kalkes eine ziemlich constante. Nur im Hungerkothe ist 
sie auffallend gross (ebenso wie im Hungerurine), wahrscheinlich in Folge des ge- 
steigerten Zerfalles kalkhaltiger Körpersubstanz. In dieser Beziehung entspricht 
die Kalkausscheidung im Hungerzustande der der Phosphorsäure, welche dabei 
ebenfalls (wenigstens im Vergleich zur N-Ausscheidung) eine erhebliche Zunahme 
erfährt. 

Aehnliche Regeln wie für den Kalk gelten auch für das Eisen des Kothes. 

Die Frage, welcher Thcil der Darmoberfläche hauptsächlich die Kalkaus- 
scheidung besorgt, ist früher stets dahin beantwortet worden, dass dies die Dick- 
darmschleimhaut thue. Das ist aber offenbar nicht richtig, denn nach Fr. Voit's 
Ringkothversuchen kann darüber kein Zweifel mehr bestehen, dass der Dünn- 
darm die Hauptstätte der Kalk- (und Eisen-) xVusscheidung ist. Auch die Galle 
und das Pankreas müssen dem gegenüber völlig in den Hintergrund treten. Dem 
entspricht es auch, dass Kobert und Koch^) aus dem Sekrete des isolirten 
menschlichen Dickdarmes nur sehr geringe Mengen von Eisen gewinnen konnten, 
nämlich nur 1,006 mg pro die (gegenüber ca. 6 mg des gesammten Hunger- 
kothes pro die). Fr. Voit^) berechnet, dass vom Hunde auf 1 g Darmschleim- 
haut pro die 6 — 9 mg Eisen und 0,09 — 0,16 g Ca entleert werden. 

c) Milchkoth der Säuglinge. 

Beim Milchkoth der Säuglinge muss man hinsichtlich der Mineralbestand- 
theile ebenso wie hinsichtlich des N- und Fettgehaltes zwischen den mit Mutter- 
milch und den mit Kuhmilch ernährten Kindern unterscheiden. Wir stellen im 
Folgenden die neuesten und sorgfältigen Analysen der Säuglingskothasche von 



1) Zeitschr. f. Biologie. 20. 1892. S. 325. Vergl. auch Urv, Deutsche med. Wochenschr. 
1901. No. 41. 

2) Citat s. S. 148 sub 1. 

Ad. Schmidt u. J. Strasbiirger, Die Faeces des Menschen. |^ 
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Blauberg^) zusaminen, wobei indes hervorzuheben ist, dass sich diese ausschliess- 
lich auf die erste Lebenswoche beziehen. Daneben befinden sich die entsprechen- 
den Analysen der fVauen- und Kuhmilchasche [nach Berechnungen von Biedert 2)]. 
Die Zahlen stellen Mittelzahlen aus verschiedenen Beobachtungen dar. 
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Beim Vergleich dieser Zahlen fällt zunächst auf, dass die Kuhmilchstühle 
an Asche durchschnittlich etwas reicher sind als die Brustmilchstühle. 

Aus früheren Analysen [von Wegscheidcr^) und Uffelmann*)] gehen nach 
Biedert für die Brustmilchstühle sogar noch geringere Werthc hervor, nämlich 
8 — 10 pCt. Blauberg schreibt das der nicht immer genügenden Verdünnung 
der Kuhmilch und der verhältnissmässig schlechten Ausnutzung ihrer Mineral- 
stoffe seitens des Säuglings zu. Was die letztere betrifft, so berechnet Biedert^), 
dass bei Muttermilchkindern 77 pCt., hei Kuhmilchkindern nur 65,1 pCt. der ein- 
geführten Salze resorbirt werden. 

In Bezug auf die einzelnen Mineralbestandtheile, aus welchen sich die Asche 
zusammensetzt, sind die Unterschiede zwischen Kuhmilch- und Muttermilchfaeces 
keine sehr grossen. Im Allgemeinen bestehen hier dieselben Differenzen, wie zwischen 
den Aschcbestandtheilen der Kuh- und Frauenmilch selbst, nämlich in der Haupt- 
sache ein grösserer CaO- und PoOs-Clehalt der Kuhmilchstühle. Uffelmann^) 
und Förster'^; haben ausgerochnot, dass von dem eingeführten CaO bei Brust- 
milchkindern bis zu 78 pCt., bei künstlich ernährten Kindern dagegen nur 25 pCt. 
resorbirt werden, doch müssen diese Zahlen angesichts der Versuche von Fritz 
Voit (vergl. S. 2*25) und der in der vorstehenden Uebersicht befindlichen, viel ge- 
ringeren Unterschiede in der Faecesasche mit Zweifel aufgenommen werden"). 



1} ("itat >. S. 102 sub 3. 

'2} (itat >. .S. 117 sul» 2. 

8) Citat s. S. 108 Mil» G. 

4; Citat s. S. 108 sab 5. 

b) Citat s. S. 117 sub l>. 



84. 



S. Gl. 

G) Archiv f. lly^non»-. 2. :^.'.\Xö und Acr/tliclirs Intolli^onzblatt. 1879. >. \2\ (citirt Dach 
r ffclinan n). 

7) IIciilMicr (I)cutM'lic AiTztc-Zfltunji. 1901. Xo, 21) findet n(Micrding.s die" Unterschiede 
zwischen d«.ni Kalkjj^rliall drr Kiihmilch und .Miiilcnnilch und ebenso der entsprechenden Faeces 
viel jjrösser als hier angegeben. 
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Der im Vergleich zur aufgenommenen Milch hohe Eisengehalt der Säug- 
lingsfaeces findet nach Bunge^) seine Erklärung darin, dass der Säugling bei 
der Geburt einen verhältnissmässig zu grossen Eisengehalt besitzt und deshalb zu- 
nächst weniger aufzunehmen braucht, als im späteren Alter. 

d) Koth der Erwachsenen. 

Der Gehalt des Kothes an Aschebestandtheilen und die Zusammensetzung 
der letzteren wechseln innerhalb sehr weiter Grenzen, je nach der aufgenommenen 
Nahrung. 

Bei gemischter, frei gewählter Kost beträgt die Menge der Kothasche 
nach Ranke^j 11, 14 — 12,44 pCt. Praussnitz^) berechnet für seinen „Normal- 
koth" (frei gewählte, aber schlackenfreie Kost) 11 — 15 pCt. In IJebereinstimmung 
damit ergaben die sorgfältigen Analysen von Grundzach^) 12,44 und 12,48 pCt. 
Das würde pro die etwa 4,5 g Kothasche ausmachen. 

Die Ergebnisse der Kothaschenanalyse des normalen Kothes Erwachsener 
bei gemischter Kost nach den Untersuchungen von Porter^), Fleitmann^j und 
Grundzach enthält die folgende Tabelle: 

100 Theile Asche enthielten: 

Bestandtheile Fleitmann Porter Grundzach 

Chlornatrium . . 0,58 4,33 p, / ^ q . . 

Chlorkalium . . 0,07 — U|U,ö44 

Kaliumoxyd . . 18,49 6,10 12,000 

Natriumoxyd . . 0,75 5,07 3,821 

Calciumoxvd . . 21,36 26,46 29,250 

Magnesiumoxyd . 10,67 10,54 7,570 

Ferrumoxvd . . 2,09 2,50 2,445 

Phosphorsäure . 30,98 36,03 13,760 (P2O5) 

Schwefelsäure . 1,13 3,13 0,653 (SÖ3) 

Kieselsäure . . 1,44 — 0,052 (SiO) 

Sand .... 7,39 30,00 (höchstens!) 4,460 (höchstens!) 

Die Interschiede, welche sich hier zwischen Grundzach einerseits und 
Fleitmann und Porter andererseits in Bezug auf Phosphorsäure und Schwefel- 
säure zeigen, erklären sich aus der Verschiedenheit des technischen Vorgehens. 
Grund zach hat nur die präformirten Säuren (in den salzsauren Extracten des 
Kothes) bestimmt, nicht auch die organisch gebundenen, die beiden anderen 
Autoren dagegen die Säuren der Gesammtasche. (Diese Zahlen enthalten also 
auch die Phosphorsäure des Lecithins und der Nucleine.) 

Im Uebrigen stimmen die Resultate, namentlich was Kalk und Eisenoxyd 
betrifft, leidlich gut uherein. Nach Grundzacirs und Anderer Ansicht kommt 
dieses daher, dass irerade Kalk und Eisen hauptsächlich Ausscheidungsproducte 
sind -- eine Ansicht, die aber nur zum Theil richtiir ist (vergl. S. 225). 

Bei Milchkost Erwachsener ist der Koth, ebenso wie beim Säuglinge, 



1) Lehrbuch chM' physlohij^ischcn und palhoIog:ischen ('h«Mulr. 2. Aufl. Leipzig 1880. 
2; Gruij<lzii}rr (h-r I^hvsioh.ttric. 8, Aufl. S. 290. 
8; Citat s. S. Wh sui. :L 

4) Zcitschr. f. klin. MiMÜcin. -ill ISlKl S. 70. 

5) Annal. d. Chemie u. Pharm. 7L 1849. S. 108. 

6) .Fahresberieht der Chemie i^Lie big- Kopp) lür 1847 u. 1848. 1::. 477. 

15 • 
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auffallend aschereich. Rubner^) fand 27 — 35 pCt., Fr. Müller^) im Mittel aus 
3 Versuchen 32,8 pCt. Aschcgehalt des Trockenkothes, also ungefähr die 3fache 
Menge wie bei gemischter Kost. Es beruht dies auf dem hohen Gehalt der 
Milchasche an unresorbirbarem Kalk. Rubner fand bis zu 41,2 pCt. der Milch- 
kothasche (= 13,2 pCt. des Trockenkothes) an Kalk. Der hohe Aschegehalt des 
Milchkothes ist insofern von grosser Bedeutung, als er auf die Ausnutzung der 
gesammten Trockensubstanz der Milch, speciell auch der N-haltigen Bestandtheile 
derselben, von ungünstigem Einfluss ist. 

Reine Fleischkost erzeugt einen an Asche ärmeren Koth (12,95 bis 
16,27 pCt. der Trockensubstanz nach Rubner). Analysen der Fleischkothasche 
vom Menschen liegen nicht vor. Beim Hunde fand Fr. Müller^) einen erheb- 
licheren Aschegehalt, nämlich 20,0 — 34,27 pCt. der Trockensubstanz und folgende 
Zusamnaensetzung der Asche: 
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Müller vergleicht diese Zahlen mit den entsprechenden des Hungerkothes 
und schliesst daraus, dass, während die tägliche Ausscheidung an Alkalien in 
beiden Fällen nicht sehr verschieden ist, die der Magnesia bei Fleischfütterung 
bedeutend erhöht ist. Diesen Umstand erklärt er aus dem hohen Magnesiagehalt 
des Fleisches. Einen anderen Schluss erlaubt der Vergleich mit der Asche des 
Mekoniums. Dieses enthält procentisch viel mehr S als der Fleischkoth, und 
das wird bedingt durch die im Mekonium fehlende Resorption des Taurins. 

Stellt man weiterhin die mit der Fleischnahrung aufgenommenen Salze den 
durch den Koth ausgeschiedenen gegenüber, so ergiebt sich, dass bei Fleisch- 
nahrung der llund schon durch den Koth mehr Kalk ausscheidet als er aufnimmt, 
während die Ausgabe der Magnesia und noch mehr der Phosphorsäure durch den 
Koth nur einen Bruchtheil der Einnahmen darstellt. Letztere werden haupt- 
sächlich durch den Urin, der Kalk dagegen zum weitaus grössten Theil durch 
den Uarmkanal ausgeschieden. 

Bei nucleinreicher Fleischkost (Thymus, Leber) pflegt der Phosphorsäure- 
gehalt des Kothes erheblich grösser zu sein, als bei reiner Muskelfleischkost 
JBergeat*), Bokay^jJ, weil das (stark phosphorsäurehaltige) Nuclein immerhin 
stärkere Ansprüche an die Verdauungsarbeit stellt, als die Muskelsubstanz, da- 



1) Citat s. S. 102 suh 2. 

2) Citat s. S. 104 suh 4. 

3) Citat b. S. 104 miI» 1. 

4) Z.riischr. f. Biologir. 'J4. 1SS8. S. 120. 

.'>:• /A'ilschr. f. phys. CluTiiii-. 1. 1877. S. 157. 
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gegen fand Bokay bei Fütterung mit Gehirnsubstanz (Lecithin) keine Vermehrung 
der Kothphosphorsäure. 

Koth von vegetabilischer Kost. Vegetarische Kost gab in C. Voit's 
Versuche einen Koth mit 11,32 pCt. Aschegehalt. Bei reiner Schwarzbrodkost 
fand Rubner im Trockenkoth nur 8,81 pCt. Asche, bei Ernährung mit Wirsing- 
kohls 19,3 und mit gelben Rüben 16,4 pCt. C. Voit machte eine Analyse der 
Aschenbestandtheile des Brodkothes vom Hunde, welche folgende Zahlen ergab: 

pCt. der Asche 

in HCl unlöslich 10,59 

FegOs 2,83 

CaO 2,21 

MgO 10,67 

P2O5 20,31 

SO3 4,35 

Alkalien 14,03 

Gl • 1,61 

CO2 4,55 

Rubner^) hat in seinen grundlegenden Ausnutzungsversuchen am Menschen 
auch die Ausnutzung der Aschenbestandtheile berechnet. Die Schlüsse, welche 
sich aus diesen Untersuchungen ergaben, hat er später 2) in folgende SCitze zu- 
sammengefasst: 

„Die Ausnutzung der Aschebestandtheilc zeigt sich von verschiedenen Neben- 
umständen abhängig; die Löslichkeit in Wasser spielt eine Rolle, aber auch der 
Umstand, dass der Darm selbst ein Ausscheidungsorgan für die in Wasser un- 
löslichen Aschebestandtheilc darstellt, macht die Deutung der Ergebnisse unsicher. 
Es mag aber kurz erwähnt sein, dass nach Ausser- Betrachtlassung des in den 
Speisen aufgenommenen Kochsalzes der Verlust an Asche bei Fleisch etwa 
19,6 pCt.; bei Eiern 18,4; Milch 47,1; Reis 42; Mais 70,7; Kartoffeln 35,8; 
Wirsing 27,3; gelben Rüben 60,6 pCt. beträgt. Bei Brod aber übersteigt die 
Menge der in den Faeces ausgeschiedenen Asche manchmal ganz erheblich die 
Gesammtmenge der mit diesem Nahrungsmittel eingeführten Salze, was von Be- 
deutung erscheint." 

3. Yorkonimen unter pathologischen Terhältnissen. 

Ungleich seltener als unter normalen sind unter pathologischen Verhältnissen 
Analysen der Kothasche gemacht worden. Aus den spärlichen vorliegenden 
Daten sei hervorgehoben, dass Fr. Müller^} bei zwei mit Milchkost ernährten 
Icterischen auffallender Weise eine bessere Ausnutzung der Aschebestandtheilc 
als bei Gesunden fand. Eine Erklärung für diese merkwürdige Erscheinung ver- 
mochte er nicht zu geben. Im Ucbrigen pflegt bei den in Frage kommenden 
Krankheiten entsprechend der verschlechterten i\usnutzung der Eiweiss- und Fett- 
nahrung auch der Ascheverlust durch den Koth zu steigen. 

Im Typhusstuhl soll nach lloppe-Sey ler^) sehr viel fNll4)oC0., und 
(Nll4)2MgP04 vorkommen, was dem reichlichen Gehalt dieser Stühle an Tripel- 
phosphatkrystallen entsprechen würde. 



Vj Citat s. S. 102 sul) '2. 

2) Im Handbuch der Ernilhrungstlicnipii' vuii v. Lovdru. 1. S. 118. 

3) Citat s. S. 104 sul) 4. 

4) Physiologische Chemie. Berlin 1881. S. 362. 
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Die Untersuchungen von C. Schmidt') an Dejectionen nach Einnahme von 
Sennesblättern ergaben folgende procentischc Zusammensetzung der Kothasche: 

K,S04= 7,78 pCt. 

"KCl = 31,24 „ 

NaCl = 23,96 „ 

NasPO^^ 7,67 „ 

Na,0 = 22,84 „ 

Gas(P04)2= 3,79 „ 

Mgs(P0j2- 2,72 „ 

Schmidt hat dieses Ergebniss für seine Auffassung dieser und der Cholera- 
dejectionen als Bluttranssudate verwerthet, doch wird dagegen von lloppe- 
Seyler geltend gemacht, dass wirkliche Transsudate, ebenso wie das Blut- 
plasma, von Kalium entweder ganz frei sind, oder doch nur Spuren davon 
enthalten. 

4. Diagnostische Gesichtspunkte. 

Die mitgetheilten Resultate der Aschenanalysen der Faeces sind theils unter 
wenig übereinstimmenden J3edingungen ausgeführt, theils zeigen sie unter sich so 
viele Differenzen, dass es schwer hall, einen befriedigenden Ueberblick über das 
normala Verhalten zu gewinnen, geschweige denn über pathologische Zustände. 
Unter diesen Umständen ist an eine diagnostische Yerwerthbarkeit der Kothasche 
vorläufig nicht zu denken. 



XIX. Coneremente. 



1. Zur Methodilc der Untersuchung. 

Bei der chemischen Untersuchung der in den Faeces vorkommenden Con- 
cretionen tritt in den meisten Fällen die quantitative Analyse an Interesse hinter 
die qualitative zurück. Der Gang, welchen die chemische Untersuchung einzu- 
schlagen hat, richtet sich nach dem Ergebniss der vorausgegangenen makrosko- 
pischen Prüfung (vergl. S. 38), die, wenn sie sorgfältig angestellt wurde, häufig 
complicirte Untersuchungsmethoden üherllüssig macht, indem sie meist ohne 
Weiteres Gallensteine von den eigentlichen harten Darmsleinen, und diese wieder 
von den „Hafersteinen" oder den mit Salzen inkrustirten Kothmassen („Koth- 
steinen'') zu unterscheiden gestattet. 

Ist man über die Natur des fraglichen Steines im Zweifel, wie das bei 
Pankreassteinen und bei Concretionen, welche durch Ansammlung unverdauter 
Arzneimittel entstehen, vorkommen kann, so hat man sich durch Glühen einer 
Probe auf Patinblech zunächst davon zu überzeugen, ob die Substanz haupt- 
sächlich aus organischen oder anorganischen Stoffen besteht. Im ersteren Falle 
verkohlt dieselbe und hinterlässt nach völligem Verbrennen keine oder nur 
eine geringe Menge Asche; im letzteren bleibt sie unverändert oder schwärzt sich 



nur em wenig. 



1) Citat .s. S. 106 sub 3. 



— 231 — 

üeber die weitere Analyse der organischen Concremente lassen sich 
allgemeine Regeln nicht geben. Von (organischen) Pankreassteinen giebt 
Minnich^) an, dass sie beim Glühen einen aromatischen Geruch entwickeln und 
sich in Chloroform leicht lösen. Gallensteine bestehen meist grösstentheils 
aus Cholesterin und mehr oder weniger Gallenfarbstoff in Verbindung mit Kalk 
und kohlensaurem Kalk. Ihre Analyse geschieht am einfachsten auf folgende 
Weise 2). 

Die gepulverten Massen werden zunächst mit AV asser ausgekocht, um die 
Reste von Galle, welche sich darin gewöhnlich befinden, zu entfernen; den Rück- 
stand extrahirt man mit einer Mischung von etwa gleichen Theilen Alkohol und 
Aether, so lange diese Mischung noch etwas aufnimmt. Das Ungelöstgebliebene 
wird mit Salzsäure übergössen (es entsteht dabei Aufbrausen, wenn kohlensaurer 
Kalk zugegen ist) und mit Wasser gut ausgewaschen. Es bleiben jetzt nur noch 
Gallenfarbstoffe, welche nach dem Trocknen mit säurefreiem (über Aetzkalk auf- 
bewahrtem) Chloroform in Lösung gebracht werden können. Die aetherisch- 
alkoholische Lösung, auf ein kleines Volumen verdunstet, lässt beim Erkalten 
das Cholesterin auskrystallisiren. (Zur Erkennung desselben vergl. S. 157.) 
Die Salzsäure Lösung wird in einem Schälchen zur Trockne verdunstet, der 
Rückstand geglüht und nach dem Erkalten in Wasser und ein wenig Salzsäure 
wieder gelöst. Enthält die Lösung, wie nicht selten, Kupferoxyd, so giebt sie 
mit Aetzammoniak übersättigt blaue Lösung. Man untersucht die Lösung im 
Uebrigen wie die einer Asche. In das Chloroform gehen von den ev. vorhandenen 
Gallenfarbstoffen Bilirubin und Hvdrobilirubin über und können darin durch die 
Pettenkofer'sche Probe resp. durch das Spektroskop nachgewiesen werden 
(vergl. S. 208). Biliverdin löst sich nicht in Chloroform, wohl aber in Alkohol. 
Gallensaure Salze kommen nach Naunyn-^) in Gallensteinen nur in Spuren vor. — 
Ueber ([uantitativc Bestimmungen von Gallensteinen vergl. Hoppe-Sevler- 
Thierfelder, S. 453. 

Für die (Qualitative Analyse anorganischer Concremente wird die Sub- 
stanz ebenfalls zunächst fein gepulvert; darauf eine Probe im Reagensglas mit 
verdünnter Salzsäure übergössen. Findet dabei Aufbrausen statt, so beweist das 
die Anwesenheit von Kohlensäure. Der nach dem Erhitzen ev. zurückbleibende 
unlösliche Rest besteht entweder aus Sand oder aus organischer Masse (Fremd- 
körper, Gewebsbestandtheile, Holzfasern, Steinzellen aus Birnen, verseiftes Fett etc.). 
Für seine weitere Erkennung nimmt man am Besten das Mikroskop und die 
mikrochemischen Reactionen zu Hilfe (vergl. den 2. Abschnitt, specioll S. 94). 

Die vom Rückstande abfiltrirte salzsaure Lösung kann enthalten: Kalk, 
Magnesia, Eisen, Phosphorsäure, Oxalsäure, Ammoniak, Spuren von Schleim und 
Albuminstüffe. Man theilt die Flüssigkeit in zwei ungleiche Theile. 

Den kleineren Theil concentrirt man möglichst im Wasserbade, (iltrirt 
eventuell, fügt ein paar Tropfen Platinchlorid hinzu und lässt einige Stunden 
stehen. Ist Ammoniak zu^regen, so wird sich sogleich oder nach kurzem Stehen 
ein gelber krystallinischer Niederschlag gebildet haben, den man nach x\bgiessen 
der Flüssigkeit mit Alkohol auswäscht, bei 100^ trocknet, und in einem trockenen 
Glaskölbchen über freier Flamme erhitzt. Dabei entsteht ein mikrokrvstallinisches 
Sublimat von Salmiak, welches sich mit der Flamme leicht an der AVandung des 
Röhrchens weiter nach aufwärts treiben lässt. 



1) BtTÜnor klin. W'ochcnschr. 1894. No. 8. 

2) Vergl. Iloppe-Sryh^r-T hierfei der, llarulbuch der phy.siolog.- und pathologisch- 
chemischen Analyse. Berlin 1893. S. 453. 

3) Klinik der Cholelithiasis. Leipzig 1892. 
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Den grösseren Theil der salzsauren Lösung macht man mit Ammoniak 
alkalisch und darauf wieder mit Essigsäure schwach sauer. Bleibt dabei ein, 
auch in der AVärme unlöslicher Niederschlag, so besteht derselbe aus oxal- 
saurem Kalke oder phosphorsaurem Kisenoxyd. 

Dii'MT Nicdorsdilag wird abliltrirt. mit Wass^n- aiis^rowaschen, in oin Porzcllaiitiogolchcii 
gespült, im \Vass<'rl)adr zur Trorkno gebracht, geglüht und nach dem Krkalten mit Rssigsäure 
hegdssen. Löst »*r sich ganz udi;r theilweise in Essigsiiiiro unter Aufbrausen, und giebt die 
nöthigenfalls ültrirle essigsaure J^ösung mit oxalsiuirem Amnumiak einen weissen Niederschlag, 
sn ist oxalsaurer Kalk vorhanden. Den dun-h Kssigsiiure nicht gehlsten Glührückstand löst man 
in ein wenig vSalzsäure, verdünnt mit Wasser und prüft mit Ferroeyankalium auf Eisenoxyd; 
entstellt ein blauer Niederschlag, so entliält das Concrement pliosphorsaures Eisenoxyd. 

Man filtrirt ab und versetzt das Filtrat mit oxalsaurem Ammoniak; ein weisser 
Niederschlag beweist die Gegenwart von phosphorsaurem Kalk. Man erwärmt 
etwas, filtrirt ab und versetzt mit Ammoniak; bildet sich nach einigem Stehen 
ein krystallinischer Niederschlag (von phosphorsaurer Ammoniak-Magnesia), so be- 
weist derselbe zugleich die Gegenwart von Magnesia und Phosphorsäure. 
Bildet sich kein Niederschlag, so theilt man die Flüssigkeit in 2 Theile, setzt zu 
dem ersten etwas phosphorsaures Natron, zum zweiten schwelfelsaurc Magnesia; 
Auftreten eines Niederschlages in der ersten Probe bedeutet die Gegenwart von 
Magnesia, in der zweiten Probe von Phosphorsäure. 

Auf Phosphorsäure kann man auch in der salpetersauren Lösung des 
Concrementpulvers durch Zusatz von molybdänsaurem Ammoniak und Erwärmen 
prüfen: gelber Niederschlag. 

Auf Schwefelsäure prüft man durch Versetzen der salzsauren Lösung 
mit Chlorbariuni: weisser Niederschlag von schwefelsaurem Baryt. 

Bezüglich der quantitativen Anlalyse vergl. Hoppe - Seyler - Thier- 
felder, S. 389. 

2. Vorkommen. 

Stuhlconcremente sind selbstverständlich stets pathologisch. 

Die Gallensteine theilt Naunyn^) ihrer chemischen Zusammensetzung 
nach in folgende Categorien ein: 

L reine Cholesterinsteine: Oberfläche glatt oder warzig. Gefüge weiss, 
krvstallinisch; 

2. geschichtete Cholesterinsteine: Gefärbt, manchmal facettirt, geschichtet; 

3. gemeine Gallensteine: gefärbt, geschichtet, manchmal centraler Hohl- 
raum, keine deutliche krystallinische Structur; 

4. gemischte Bilirubinkalksteine: geschichtet, enthalten manchmal in der 
Mitte einen Cholesterinkern; 

5. reine Bilirubinkalksteine: dieselben sind klein, entweder ganz weich oder 
härter, ganz dunkel gefärbt, und enthalten fast kein Cholesterin, aber viel Bili- 
rubinkalk oder besser Kalkverbindungen des Bilirubins, Biliverdins, Bilifuscins, 
Bilicyanins und hauptsächlich des Bilihumins; 

6. seitone Vorkommnisse: amorphe Cholesterinsteinchen; Kalksteine; Con- 
cretionen mit Einschlüssen (Stücke von Spulwürmern, Nadeln, Pflaumenkerne, 
Distoma hepaticum etc.); Conglomeratsteine; Abgüsse von Gallengängen etc. 

Pankreassteine sind entweder mörtelartige Concremente von Erbsen- bis 
Linsengrösse oder grösser, grauweiss, mit stacheliger Oberfläche oder auch facettirte 
resp. amorphe Gefüge aus halbfester Masse und mattglänzender Schnittfläche. 



1) Citat s. S. 231 sub 3. 
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Ersterc bestehen vorwiegend aus anorganischen Stoffen, kohlensaurem und phosphor- 
saurem Kalk (Leiehtenstern^), letztere hauptsächlich aus organischer, in 
Chloroform löslicher Masse (Minnich^). Gallen- resp. Pankreassteine können 
durch concrementartigc Abgänge von verseiftem Fett vorgetäuscht 
werden, wenn Oelkuren zum Zwecke der Steinabtreibung gebraucht wurden 
(Hoppe-Scyler^), vergl. auch S. 38, Anm. 2). 

Unter den eigentlichen Darmsteinen kann man unterscheiden: 

1. Die harten, schweren, meist runden Concremente, grösstentheils aus 
anorganischer Masse bestehend. Sic sind auf dem Durchschnitt häufig geschichtet 
und enthalten nicht selten im Centrum einen Fremdkörper. Ihrer chemischen 
Zusammensetzung nach bestehen sie ganz überwiegend aus phosphorsaurer Am- 
moniak-Magnesia (r04MgNIl4 + 6 HgO), deren wohl ausgebildete Krystalle man 
unter Umständen schon mit blossem Auge an ihnen erkennen kann*). Daneben 
kann phosphorsaurer und kohlensaurer Kalk, phosphorsaure und kohlensaure 
Magnesia vorkommen. 

2. Leichtere, unregelmässig geformte, theilweise poröse Steine, aus mit 
anorganischen Salzen (genannter Art) inkrustirter organischer Masse bestehend. 
Hierher gehören die „Hafersteine", welche beim reichlichen Genuss von Hafer- 
kleiebrod, besonders unter der schottischen Arbeiterbevölkerung, beobachtet 
werden. Sie enthalten nach üammarsten^) ca. 70 pCt. Salze, 15 — 18 pCt. 
Haferkleie und etwa 10 pCt. Seifen und Fett. Weiter fallen hierunter Reste von 
Fleischstücken, welche mit Phosphaten inkrustirt sind, Haarkugeln, versteinerte 
Fremdkörper verschiedener Art, sowie ein Theil der aus eingedickten und in- 
krustirten Kothmasssen gebildeten Kothsteine (Koprolithen). 

Eine Uebersicht über die chemische Zusammensetzung verschiedener zu 1. 
und 2. gehöriger Steine findet sich bei Gorup-Besanez^): 

Autoren: Thomson Children Robiquet Lassaigne 

Phosphorsaure Ammo- 



niak-Magnesia 





46/ 


30 


4 


Phosphorsaurer Kalk 


46 


Lösliche Salze 




25 




1 


Thierische Materie 


25 


4 


8 


21 


Fett 






60 


74 


Holzfaser, Pflanzenreste 


24 


20 








3. Darmgries. Man versteht darunter kleine, harte, manchmal innen hohle 
oder schalenförmig gestaltete Concremente, welche in grösseren Mengen abgehen. 
Chemische Untersuchungen liegen vor von Barthe/) und Roeser^): 

Barthe: Linsengrösse. Qualitativ waren vorhanden : Kohlensäure, Phosphor- 
säure, Kalk, Magnesia, Eisen. 

Zusammensetzung: Magnesiumphosphat 21,7 pCt. 

kohlensaurer Kalk 43,9 „ 

organische Masse und Wasser 34,4 „ 

1) IIanfU)U<'h der spcciollcn Thcrapi».' innerer Krankheit en von Pcntzold -Sti ri t /in j:;. 
IV. 20G. 

2) Cilat. s. S. 231 sub 1. 

3) Cholelithiasis, in XothnageTs Handbuch der spec. Therapie. XVIII. S. 254. 

4) Virchow's Archiv. 20. 1861. S. 403. 

5) Lehrbuch der physiologischen Chemie. AViesbaden 1891. S. 189. 

r») Lelirbuch der {»hysiologiselien Chemie. Braunschweig 1862. S. 502. 

7) Journal de Pharniacic. 189G. p. 111. 

8) Journal de IMiarmacic. 1896. p. 251. 



) 0/203 g 



— 234 — 

Roeser: ganzes Gewicht 0,560 g. 

Zusammensetzung: Wasser = 0,024 g 

organische Masse = 0,089 „ 
Fett = 0,114 „ 

Mineralien = 0,762 „ (phosphorsaure Ammoniak- 

Magnesia, Silicate) 
Verlust ^ 0,001 „ 

1,000 g 

4. Concremente aus ArzneistofiFen und Fremdkörper. Von arzneilichen 
Concretioncn wurden gefunden: solche aus kohlensaurem Kalk, Benzoesäure, 
Magnesia, Salol, Schellack etc. 

5. Abscheidungen von blauen Vivianitkörnchen sollen gelegentlich im Darm- 
inhalt von Leichen beobachtet sein [Iloppe-Seyler^)]. 

Unter den hei Thieren häufiger vorkommenden Faecal- resp. Darmsteinen seien her\or- 
gehoben : 

Die oft st'hr grossen, his 8 kg. sehwcren Dannsteine der Müllerpferde, welche mit Kleie 
gefüttert werden. Bestehen meist aus Tripelphosphat und Kleie. 

Die vorwiegend aus Ilaarballen bestehenden Steine der Rinder, Sehweine, Gänse und Anti- 
lopen („Aegagropilae"). 

Die eehten orientaliselien Bezoare, wahrselieinlich aus dem Darm von Capra aegagrus und 
Antilope Dorcas stammend. Sie sind idivengi'ün, schwaeh glänzend, coneentrLseh ge- 
schichtet. Beim Krhiizen sehmelzen sie unter Kntwicklung aromatischer Dämpfe. Sie 
enthalten als llauptbcstandtheil eine der l'holalsäun^ verwandte Säure, die Lithofellin- 
säure, welche in heissem Alkohol leicht löslich i^t. 

Die fabchcn Bezoare, schwarzbraune, ebenfalls geschichtete Stein«?, welche beim Erhitzen 
nicht schmelzen, grössientheils aus EUagsäure, einem Derivat der Gerbsäure bestehend. 
Die EUagsäure staiiunt zweifellos aus dem Tannin. w<'lchrs im Futter der Thicre ent- 
halten ist, dii' di«\se Concremcntr liefern. 

Die Ambra ist nach allgemeiner AuMchl eim^ Darmconerement des Pottwals. Ihr Ilaupt- 
bestandtheil ist Ambrain, eine N-freie, dem Cholesterin vei*^'andte Substanz. 

il. Diagnostische Gesichtspunkte. 

Sind Gallensteine im Kothe nachgewiesen, so kann mit Sicherheil eine 
(■holelithiasis angenommen werden. Der umgekehrte Schluss (aus der dauernden 
Abwesenheit von Gallenconcrementen auf das Nichtbestehen einer Cholelithiasis) 
ist bekanntlich nicht erlaubt. Es sei nur daran erinnert, dass kleine Gallensteine 
(sog. Gallengries) nach \aunyn-) im Darme leicht zerfallen. Man hüte sich vor 
Verwechselungen von verseiften Oelklumpcn mit Gallensteinen! 

Die diagnostische Bedeutung der mineralischen Darmsteine ist noch unklar. 
Die Thatsache, dass in der Mehrzahl der Fälle irgend ein Fremdkörper oder eine 
unverdauliche Substanz den Kern der mineralischen Concremente bildet, lässt an 
eine durch das Liegenbleiben desselben verursachte locale oder allgemeine Darm- 
störung als erste Ursache denken. Besonders nahe liegt diese Auffassung für 
die im Processus vermiformis so häufig anzutreffenden Kothsteine, doch mehren 
sich neuerdings die Stimmen, w^elche die Steinbildung im Processus vermiformis 
für einen secundären Vorgang erklären. 

Ganz besonders wird für die Bildung des Darmgries von französischen 



1) Li'hrbuch fler pbvslolo^^- und patholog.-chemischen Analvs«\ Berlin 181)3. S. 481. 

2) Citat s. S. 131 sub 1. 
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Autoren [Dieulafoy^), Matthicu^), Talamon^), Reclus*) u. A.] ein besonderer 
Katarrh angenoraraen, welcher in naher Beziehung zur l-lnteritis raembranacea 
oder auch zur Gicht stehen und nach einigen auch die Ursache der Appendicitis 
abgeben soll. Die französischen Angaben über die Häufigkeit der Coincidenz 
von Membran- und Darmgriesbildung, auf die sich diese Annahme stützt, be- 
dürfen aber noch sehr der Bestätigung. 

1) Socictc niedic. des Hopitaux. 1896 (Ref. Seinaino im'dicale. 1896. p. 62) und Aca- 
dcmie de Medecine. 1897. (S. m. 1897. p. 83.) 

2) Societe medic. des Hopitaux. 1896 (Ref. Semaine m»';dicalc. 1896. p. 211;. 

3) Appendicitc et Typhlite. J'aris 1892. 

4) Academie de Medecine. 1897 (Ref. Semaine medicale 1897. p. 91). 



Tafel I. Figur 1: 



Figur 2 
Figur 3 
Figur 4 
Figur 5 

Figur 6: 



Figur 7: 



Erklärung der Tafeln. 

Stuhl sieb nach Boas (W = Wasserleitungshahn; V = Verbindungs- 
schlauch: = verschliessbare Oeffhung zur Einführung eines Glasstabes 
zum Verrühren der Faeces; S = oberes Sieb: Si = unteres Sieb). 
Verschiedene Schleimmembranen aus Faeces (Va natürl. Grösse). 
Bindegewebsfetzen aus Faeces (Va natürl. Griisse). 
Messgliischen für die Verdauungsprobe (V2 natürl. Grösse). 
a und b = Mikroskopische Bilder von Bindegewebsfetzen aus 
Faeces (Lcitz, Obj. 7). 

Verschiedene Erscheinungsweisen der elastischen Fasern in 
den Faeces: a =^ im Bindegewebe, b = aus gröberen Bändern, halb ver- 
daut, c = isülirt, wohl erhalten (Leitz, Obj. 7). 

Epidermisschuppen (verhornte Zel len), aus Mekonium isolirt (Leitz, 
Obj. 7). 



Tafel II. Figur 1 : 
Figur 2 : 
Figur 3 : 

Figur 4 : 

Figur 5: 

Tafel 111. Figur 1: 
Figur 2 : 

Figur 3 : 

Figur 4 : 

Figur : 



Figur 6 
Figur 7 
Figur 8 

Tafel IV. Figur 1 
Figur 2 
Figur 3 
Figur 4 



Muskel faserreste aus Faeces: a = grosse, b = mittlere, c = kleine 
Formen (Leitz, Obj. 7). 

Sog. ..gelbes Korn** (bilirubinhaltige Eiweissreste) aus den Faece.s, in 
Sclileim eing«-bettet (Leitz, homog. Inimers. Via)- 

Mikroskopisches Bild des Mekoniums: a = sog. Mekonkörperchen, 
b ^ P'ettschollen. c = Cholesterintafeln, d = Epidermiss<'huppen (Leitz, 
Obj. 7). 

Neutral fett: a = bilirubinhaltig. aus dem Stuhle eines Erwachsenen, 
b = aus Säuglingsstuhl, c = letzteres, nach Färbung mit Sudan 111. d = 
da.*;selbe, nach Osmiumsäurefärbung (Leitz, Obj. 7). 

Sei fenkrysalle und Seifenschollen: a = kringelföniiigc Krystalle 
aus Typhu.sstuhl, b = gelbe Kalksalzc (Leitz, Obj, 7). 
Caseinflocken: a =-- Casein, b -= Fetttropfen (Leitz, Obj.). 
Fettsäun'nadeln: a = in leukocytenhaltigem Schleim, b = am Rande 
von Fetttröpfchen nach Glycerinzusatz zu Säuglingsstuhl (Leitz, Obj. 7). 
Fettsiiureschollcn und Seifennadeln aus Lehmstuhl: a = Fett- 
säureschollen, b = Seifennadeln (Leitz, Obj. 7). 

Sog. .^hyaline Schleiminsel** XothnageTs: a — Seifenschollen, b = 
„hyaline Schleiminsel"* (Leitz, Obj. 7). 

Sog. ,. V e r s c h 1 1 1 e Zellen**: a = einzelne Exemplare verschonter Zellen, 
Hj = dieselben nach Zusatz von Essigsäure und Erhitzung, b = verschonte 
Zellen in zähem Dickdarmschleim (Leitz, homog. Immers. Via)- 
Fibringerinnsel (Leitz, Obj. 7). 

Sr'hleimfotzen in natürlichem Zustande (Leitz, Obj. 7). 
Schleimfetzen nach Zusatz von Essigsäure (Leitz, Obj. 7). 



Tripel p h osp h a tk ry st a 1 1 e. 
Neutrales phosphorsaures Magnr-sium^ 
Neutraler phosphorsaurer Kalk / 

(> X a l s ä u r e k r v s t a 1 1 e . 



h Lvnch. 
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Fi^ir 5 : 

Figur 6 
Figur 7 ; 
Figur 8; 
Figur 9 ; 

Figur 10: 



a = kohlensaurer resp. phosphorsaurer Kalk in Verbindung mit 

Fettsäuren, a, = derselbe nach Säurezusatz, b = kohlensaurer 

Kalk in Kugel- und Hantelform. 

Schwefelsaurer Kalk. 

Cholesterinkry stalle. 

Charot-Lcyden'sche Kr y st alle. 

Eiterflockcn aus Facces bei chron. Ruhr (Leitz, Obj. 7 : a = 

Leukocyten, b = Epithclien, c = Fettsäurenadeln, d = Amöbe? e = 

Charcot-Leiden'scher Krystall. 

Dünndarmschleim von acuter Diarrhoe: Zellkerne mit angedeutetem 

Protoplasmasaum und Fetttröpfchen in zellförmiger Anordnung (Leitz. 

homog. Immers. Via)« 

Tafel V. Figur 1: Dünndarmschleim von Enteritis tuberculosa: Bilirubinkörner und 

-Nadeln in zellförmiger Anordnung (Leitz, Immers. Vi2)- 
Wismuthkrvstalle. 
Holzkohle. 

Hämatoidinkrystalle (nach v. Jacksch). 

Unveränderte (rohe) Stärkekörner aus Kinderfaeces (wahrscheinlich 
aus Streupulver) (Leitz, Obj. 7). 

Corrodirte, z. Th. verkleisterte Stärkekörner (nach Einnahme von 
roher Kartoffelstärke) (Leitz, Obj. 7). 
Mit Jod gefärbte Stärkekörner. 
Haare von der Epidermis der Ccrealien. 
Kleberzellen mit Inhalt. 
11, 12: Verschiedene Theile der Spelze 
der Cerealien. 

Theile der inneren Samenhaut der 
Cerealien. 



Figur 2: 
Figur 3: 
Figur 4 : 
Figur 5: 

Figur 6 : 

1* igur i : 
Figur 8 : 
Figur 9 : 
Figur 10, 



(Leitz, Obj. 7.) 



Figur 13: 
Figur 14: 



Pilzsporen (wahrscheinlich von Brandpilzen): 
grösserung (Leitz, Obj. 7), b = bei starker V 
mers. Vi2)- 

Figur 15: Nussreste. 

Figur 16: Caeaor(?ste. 

Figur 17: Trüffelsporen. 

Figur 18: Reste v o n A p f e I s i u e n s e h l ä u c h e n (mit Oxa- 
latkrystallen). 

Figur 19: Carotin. 



a =^ bei mittlerer Ver- 
r'ergrösserung (Leitz, Im- 



(Leitz, Obj. 7). 



Tafel VI. (Alle Figuren ausser 9 b sind mit Leitz, Obj. 7, gezeichnet.) 

Figur 1: Endosperm von Reis (mit Resten der zusammengesetzten Stärkekörner). 

Figur 2: Epidermis von Blattgemüse. 

Figur 3: Krystallzellen aus der Samen haut von Bohnen (mit Calciumoxalat- 

krystallen). 
Figur 4: Säulenz eilen aus der Samenhaut von Erbsen (von oben und von der 

Seite gesehen). 
Figur 5: Pallisaden Zellen: a — von Bohnen, b -- von Erbsen. 
Figur 6: Cotylenparenchym von Bohnen. 
Figur 7: Stein Zellen aus Birnen. 
Figur 8 : V e r s c h i e d e n e F r m e n v o n G e f ä s s e n und d e r e n R e s t c n 

(Tüpfelgefässc, Schrauben, Spiralen, Ringe). 
Figur 9: Kartoffel z eilen, z. Th. mit Stärkekleister gefüllt: a = bei mittlerer, 

b = l»ei schwacher Vergrösserung. 



l>ruck von L. NrliiiiuM(-h«r in Berliu. 
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